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 Capítulo 1: Introducción 

 

La relación que existe entre la condición física y el estado de salud de las personas se ha establecido 

claramente en publicaciones científicas y ha sido estudiado por múltiples autores. De la Cruz y Pino en su 

artículo condición física y salud (2009), nos presentan una perspectiva bastante clara y documentada al 

respecto, señalando que, “(…)La condición física es mejor predictor de riesgo de mortalidad y morbilidad 

que la actividad física, es más, una buena condición física parece atenuar el riesgo de mortalidad asociado 

a la obesidad.” (De la Cruz & Pino, 2009).  

La Condición Física  “(…) es el estado de forma de un individuo, que viene determinado por el grado de 

desarrollo de las distintas cualidades físicas básicas” (IES Martín Rivero, n.d.) 

España y colaboradores, en su artículo Assessing Health-Related Fitness Tests in the School (2010), 

han señalado la importancia de prestar atención a la condición física tanto en la infancia como en la 

adolescencia por su carácter predictor de enfermedades. Esta evidencia científica, sumada a la 

preocupación que surge respecto a la amenaza que en la actualidad representan las enfermedades crónicas 

no transmisibles (ECNT) para la salud de la población mundial, han incrementado el interés de instituciones 

como la Organización mundial de la salud (OMS), la Organización panamericana de la salud (OPS) y el 

Fondo de las naciones Unidas para la infancia (UNICEF), entre otras, las cuales se han venido manifestando 

en relación al fomento de la actividad física sistemática como eje de muchas de sus estrategias y 

recomendaciones de promoción de la salud a nivel mundial, en especial dirigidas a población en edad 

escolar.  

El programa de escuelas saludables, es un claro ejemplo de cómo se ha intentado articular esos 

lineamientos y recomendaciones a estrategias de nivel nacional, promocionando hábitos de vida saludable 

en niños y jóvenes en el contexto escolar y previniendo de forma precoz conductas sedentarias y la aparición 

de ECNT (Leal-Carrillo, Peña-hernández, & Reyes-cifuentes, 2010). Es interesante al respecto, ver las 

posibilidades que ofrece el contexto escolar para el desarrollo de estrategias de este tipo, no obstante a 

diferencia de las recomendaciones que existen para población adulta, las recomendaciones para la 

población en edad escolar, relacionadas con el desarrollo y prescripción de actividad física, no son tan claras 

y específicas como se esperaría, lo cual le dificulta a la escuela el direccionar de forma eficiente el trabajo 

con escolares, en el contexto promocional de la salud que se pretende generar. 

Todo lo anterior nos deja claro que la práctica de actividad física sistemática propicia la salud en el 

estudiante, pero como lo menciona De la cruz Sánchez y Pinto Ortega (2009), “(…) sólo la mejora de la 
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condición física, es decir, las modificaciones fisiológicas que subyacen a la práctica de actividad física 

habitual son las que pueden explicar este fenómeno”. Por consiguiente, para que las estrategias que se 

planteen en el ámbito escolar tengan un efecto significativo, deben estar direccionadas a conocer y modificar 

la condición física tanto de niños como de jóvenes. 

Valorar eficazmente los componentes de la condición física de los escolares, es decir de valorar su 

composición corporal y sus capacidades Motoras, es el primer reto que los profesionales de la educación 

asumen al trabajar en esa línea promocional de la salud. Son muchas las herramientas que existen para 

llevar a cabo esta tarea, no obstante la más pertinente para predecir el comportamiento y la evolución del 

estudiante en esa línea, es el Test o prueba de campo (Ayán Pérez, 2013). El test, es una “…prueba 

determinada que permite la medida en un individuo, de una característica precisa, comparándola a los 

resultados obtenidos por otras personas” (Pérez, 2010b). El test de campo por su parte es una prueba que 

se realiza simulando una situación o actividad específica fuera del laboratorio, para el caso específico de 

este estudio, el Tapping test o test de Golpeo de placas, como prueba que se puede realizar en el contexto 

escolar y permite determinar la velocidad cíclica .  

La velocidad cíclica es una manifestación de la velocidad y la velocidad es una capacidad física 

condicional que determina en gran medida la condición física del escolar y como se ampliara en el apartado 

de Capacidades Condicionales, está determinada por otras dos capacidades: la fuerza y la resistencia; 

capacidades que tienen una fuerte relación con la salud (De la Cruz & Pino, 2009). Al referirnos a la condición 

física de los escolares los componentes que debemos medir y comparar están relacionados, precisamente 

con sus capacidades motoras y con su composición corporal. Aunque se cuente con este instrumento, es 

indispensable seleccionar adecuadamente los test de campo, teniendo en cuenta criterios de validez, 

fiabilidad, aplicabilidad (en el contexto escolar) y calidad en la información que arrojan.   

Como lo señala Ayán Pérez (2013), medir a partir de test es una fase de la evaluación, que nos 

suministra datos importantes para emitir juicios de valor sobre los aspectos medidos, por consiguiente es 

fundamental que los test que se apliquen, además de cumplir con los estándares ya mencionados, ubiquen 

al docente en el mejor escenario para orientar adecuadamente sus acciones. 

Atendiendo a estos criterios este proyecto pretende Evaluar  la velocidad cíclica en población escolar 

de cuatro Instituciones Educativas Distritales (IED) del sur de Bogotá, a partir de la aplicación del Tapping 

Test. Esto con el ánimo de caracterizar desde ese componente de la condición física, al estudiante y así 

brindar herramientas a los docentes de estas instituciones para facilitar la toma de decisiones con respecto 

a su quehacer docente (Ayán, 2013).  
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1. Planteamiento Del Problema  

 

Al hablar de la etapa escolar se suele caer en el grave error de asumir que por la naturaleza activa y 

enérgica de los niños de estas edades no se debe prestar mucha atención a la actividad física que realizan, 

lamentablemente los niños y jóvenes de todo el mundo, sobre todo en las zonas urbanas de bajos recursos, 

están realizando cada vez menos actividad  física (OMS, 2014), esto debido a múltiples factores, algunos 

de tipo social, ambiental, tecnológico, económico y cultural.  Al revisar los datos de la encuesta mundial de 

Salud a escolares (EMSE) realizada en cinco ciudades de Colombia, entre ellas Bogotá, (Piñeros & Pardo, 

2010), se determinó que solo un 15,1% de los jóvenes encuestados entre 13 y 15 años de edad, realizaban 

60 minutos diarios de actividad física. Este es el tiempo de actividad física mínima, que recomienda la OMS 

(2010) para que los jóvenes de estas edades mantengan un perfil de riesgo cardiorrespiratorio y metabólico 

saludable.  

Estas cifras cobran importancia al observar como la inactividad física representa el cuarto factor de 

riesgo referente a la mortalidad mundial (OMS, 2014) y la “causa principal de aproximadamente un 21%-

25% de los cánceres de mama y de colon, el 27% de los casos de diabetes y aproximadamente el 30% de 

la carga de cardiopatía isquémica” (OMS, 2014).  

En el ámbito escolar son muchos los retos que en esa línea se presentan en la actualidad, dado que es 

el escenario en el que los niños se encuentran la mayor parte de su tiempo y es en la edad escolar en la 

que “(…) se estructuran los cimientos fundamentales del desarrollo de la personalidad y se producen 

acontecimientos físicos y de formación de hábitos que influyen en la calidad de vida a lo largo de la 

existencia”. (Santiago, Fernández, Esquirol, & Sánchez, 2007).  

Para (García Cantó & Rodríguez García, 2013), las experiencias negativas en el entorno escolar 

representan un riesgo al distanciar al estudiante de la práctica de actividad física en el futuro. En esa línea 

de pensamiento, algunos de los contenidos y trabajos planteados en la clase de educación física, pueden 

generar problemas en todos aquellos niños que no poseen una competencia motriz adecuada; la 

competencia motriz hace referencia a “(…) la forma de actuar de los escolares cuando tratan de solucionar 

una tarea motriz compleja. (Ruiz Pérez, 2004).Estas deficiencia incidirá en su propio auto-concepto y 

propiciará el distanciamiento y desinterés hacia la práctica deportiva o de actividad física. Por tanto, 

favorecer desde la clase de Educación Física un escenario que motive y fomente la práctica deportiva y de 

actividad física y mejore la competencia motriz del estudiante, parece tener una clara influencia en los 

hábitos futuros relacionados con estos dos elementos.  
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Al aterrizar esta problemática a nivel local, se puede apreciar que en el contexto de los IED, el primer 

reto en esa línea, es la adecuada caracterización de la competencia motriz, que engloba todos aquellos 

elementos relacionados con su condición física y con su desempeño tanto en la clase de educación física 

como en actividades deportivas complementarias. Los profesionales encargados de la clase de educación 

física en la actualidad cuentan con un número significativo de test para realizar esta caracterización, no 

obstante, como lo señala Ruiz Pérez (s.f.), no los utilizan dado que su uso inadecuado ha generado cierta 

animadversión hacia ellos, percibiéndolos inadecuados, descontextualizados y desconectados de la 

realidad, sin contar el hecho de que desconocen aquellos test o baterías que pudieran responder a las 

necesidades específicas de las edades que manejan.   

En ese orden de ideas, la caracterización de los componentes de la condición física del estudiante, 

como la velocidad, representa un insumo significativo para la valoración de la competencia motriz de los 

estudiantes, insumo con el cual los docentes de IED no cuentan en la actualidad.   
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2. Objetivos  

 

2.1. Objetivo General.  

 

Evaluar la velocidad cíclica, como componente de la condición física de los niños y jóvenes en etapas 

escolares de cuatro instituciones educativas distritales del sur de Bogotá, a partir de la aplicación del Tapping 

Test. 

 

2.2. Objetivos Específicos.  

 

1. Determinar la velocidad cíclica en escolares de 7 a 18 años de edad de las IED 

seleccionadas. 

2. Identificar a partir de la aplicación del Tapping Test, el comportamiento de la velocidad 

cíclica en función de edad y género.  

3. Determinar si existe correlación entre el Índice de Masa Corporal (IMC) y el desempeño en 

la prueba del Tapping Test.  
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 Capítulo 2: Marco Teórico 

 

1. Antecedentes  

 

A continuación se presenta un recuento de los estudios e investigaciones que se encontraron en la 

revisión bibliográfica y cuyos planteamientos tienen alguna relación con el problema planteado. En primer 

término se presentan algunas publicaciones y estudios que ponen de manifiesto la relación que hay entre la 

actividad física y la salud en edades escolares. Posteriormente, se presentan aquellos que centran su interés 

en la valoración de los componentes de la condición física de estas poblaciones, para finalizar con aquellos 

que abordan la valoración de la velocidad o la aplicación del Tapping Test, validándolo como prueba para 

valorar la velocidad cíclica segmentaria. 

  

1.1. Actividad física y salud en edades escolares   

 

Las investigaciones sobre actividad física han demostrado los múltiples beneficios que aporta a la salud 

de las personas que la practican de manera regular, (U.S. Department of Health and Human Services, 2008). 

Se considera que la actividad física aporta a la salud de los escolares desde aspectos antropométricos como 

disminución de grasa, aumento de masa muscular, mejora de la fuerza y la flexibilidad al tiempo que genera 

beneficios desde lo psicológico, fisiológico e incluso terapéutico como lo aseguro Matsudo en su artículo 

Actividad física Pasaporte para la Salud (2012). 

En 1999 ya se contaba con evidencia científica que respaldaba la creencia de que existe una relación 

entre la obesidad y los niveles de actividad física aeróbica que realizan los niños, así lo expusieron 

Rowlands, Eston & Ingledew (1999), en articulo realizado en el Norte de Gales. Lavielle-sotomayor, Pineda-

aquino, & Castillo-trejo, (2014), quienes buscaron determinar las conductas sedentarias y la falta de actividad 

física en adolescentes con relación a aspectos demográficos y familiares; encuestaron 932 adolescentes en 

edad promedio de 16 años, 56,3 % mujeres. El 66,3% presentaba un nivel de actividad física menor al 

recomendado y el 51,9% eran sedentarios. La falta de actividad física y las conductas sedentarias estuvieron 

asociadas con el género (mujeres 56,8% vs 45,4% hombres, se dejó ver que las características de la familia 

no influyeron sobre estas conductas de riesgo. 
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Se concluyó que las conductas sedentarias y la falta de actividad física en un gran porcentaje se 

determinan por factores sociodemográficos más que por aspectos familiares, teniendo influencia directa en 

la salud de los adolescentes.  

Por otro lado el estudio AFINOS realizado en la Universidad Autónoma de Madrid (Martínez-Gómez et 

al., 2010), Se midieron las conductas sedentarias mediante una técnica objetiva de análisis denominada 

acelerometría a la vez que se realizó un examen físico y un análisis sanguíneo en una muestra de 201 

adolescentes entre 13 y 17 años. 

Los resultados mostraron cifras más altas de presión arterial , triglicéridos y glucosa en aquellos 

adolescentes que tenían más conductas sedentarias frente a los que tenían una vida más activa, además 

los adolescentes sedentarios con sobrepeso mostraron mayor riesgo cardiovascular que aquellos que tenían 

sobrepeso pero no eran sedentarios, adicionalmente se evidencio que las mujeres adolescentes tenían 

mayores niveles de adiposidad, mientras que los varones presentaban mayor nivel de obesidad abdominal. 

En el estudio realizado por Moreno, Cerezo & Guerrero (2010), se determinó que las principales causas 

para el abandono de la actividad física estaban relacionadas en primer lugar por el no tener tiempo, en 

segundo, por la preferencia por realizar otras actividades en su tiempo libre y en tercer lugar por pereza o 

descanso. Este estudio tomó una muestra de 857 estudiantes. 

En Colombia en el estudio realizado por Verela, Duarte, Salazar, Lema, & Tamayo, (2011) , en el que 

participaron 1811 estudiantes siendo la mayoría mujeres con una edad promedio de 19 +- 2 donde el 

principal motivo para no realizar la actividad física fue la pereza con 61,5% de los cuales 41,8% son hombres 

y 58,2% mujeres; se determinó que existe una relación entre el peso y los motivos para no realizar la 

actividad física. 

 

1.2. Valoración de la aptitud física  

 

Existen muchos test que se han puesto en marcha en distintas poblaciones del mundo y algunos de 

estos han sido agrupados en baterías, por considerarse más adecuados y efectivos al momento de valorar 

físicamente a las personas. Estas baterías permiten valorar distintos aspectos de la aptitud física, de ellas 

algunas han sido validadas por distintas investigaciones, lo que brinda mayor confiabilidad al aplicarlas a 

grupos poblacionales particulares, como es nuestro caso. (Gávelz, 2000). 

 Gracias a la revisión bibliográfica, sabemos que son diversas las baterías de test que nos permiten a 

través de sus pruebas determinar la condición física de población juvenil e infantil. Artero y colaboradores 



Capítulo 2: Marco Teórico 

17 | P á g i n a  
 

(2011), en su revisión sistemática nos ofrecen una perspectiva bastante completa acerca de la validez de 

las pruebas que encontramos en diferentes baterías y que son utilizadas en población infantil y adolecente, 

clasificándolas como de alta, baja y muy baja validez, esto teniendo como criterios de evaluación el análisis 

estadístico, el número de sujetos y la descripción de la población.  

Dentro de las baterías más destacadas encontramos AAHPERD con una batería de ocho test que 

incluyen flexibilidad, potencia muscular, agilidad, velocidad y fuerza; FITNESSGRAM con elementos de 

flexibilidad, fuerza, resistencia cardio-respiratoria, agrupados en diez test; CAHPERD, que se diferencia de 

la primera por su componente cardio-respiratorio al incluir el test de carrera en 800, 1600 ó 2400m, y 

finalizando el grupo la batería EUROFIT que consta de diez test que miden fuerza, flexibilidad, velocidad, 

resistencia, potencia y velocidad cíclica segmentaria. 

 Se encontraron estudios, en los cuales se aplicaron estos instrumentos de valoración en edades 

escolares. Bustamante, (2013), estableció en su estudio, cartas de percentiles y valores de referencias 

estratificadas por edad y sexo de los niveles de actitud física (AF) en niños y adolescentes de la región 

central del Perú entre los seis y los diecisiete años de edad. El tamaño de la muestra fue de 7843 escolares 

(4155 mujeres y 3688 varones) .Los niveles de aptitud física fueron evaluados mediante la aplicación de seis 

pruebas motoras provenientes de las baterías EUROFIT, FITNESSGRAM y AAPHERD. Las cartas de 

percentiles fueron construidas por separado para cada sexo, utilizando el método matemático LMS, 

implementando el programa LSMchartmaker. Obteniendo como resultados la verificación de valores 

superiores de AF en los varones, a excepción de la prueba de flexibilidad, la AF incrementa con la edad. 

Entre sus conclusiones destaca la variabilidad interindividual que existe en ambos sexos.  

Ramírez Vélez R, Rodríguez  Becerra y colaboradores (2015), demuestran que los niveles de aptitud 

física de la juventud son un indicador importante del estilo de vida, como también pueden predecir el riesgo 

de enfermedades crónicas no trasmisibles. La finalidad de este estudio, realizado en Bogotá, fue examinar 

la fiabilidad de la salud con relación a las pruebas de aptitud física, que fueron utilizadas en la promoción de 

la salud colombiana. Se utilizó una muestra de 229 jóvenes, (124 varones y 105 niñas) entre las edades de 

9- 17 años, donde se evaluaron cinco componentes de la aptitud  física relacionada con la salud tales como: 

1. Componente morfológico( talla, peso, IMC, circunferencia de la cintura entre otros) 2. Componente 

musculo esquelético (pruebas de salto de longitud) 3. Componente motor (velocidad, pruebas de agilidad) 

4. Componente de la flexibilidad y Cardiorrespiratorio (extensibilidad lumbar sid- and reach, teoría 

cardiorrespiratoria). 
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 Los resultados mostraron que el estudio FUPRECOL, relacionado con la salud y la batería de aptitud 

física, son fiables para medir los componentes relacionados con la salud y la aptitud física en niños y 

adolescentes entre 9 y 17 años de edad, en un ambiente escolar colombiano. 

 

1.2.1. Batería Eurofít  

 

La batería de pruebas EUROFIT en su protocolo original cuenta con diez pruebas (Salto longitudinal, 

Dinamometría, Flexión de brazo, Fuerza abdominal, Tapping test, test flamenco, 5x10, flexibilidad de tronco 

y Leger (Test de ida y vuelta en 20 mts)), de las cuales, según el estudio Reliability of Field-Based Fitness 

Tests in Youth (Artero et al., 2011), el test ida y vuelta en 20 mts es el test más apropiado para medir la 

capacidad cardiorrespiratoria, el test de dinamometría (con algunas consideraciones en el dinamómetro 

usado para población infantil) es válido para medir la fuerza muscular isométrica. Se menciona que el test 

de salto longitudinal debido al número reducido de estudios, presenta evidencia limitada de que sea válido 

para evaluar la fuerza explosiva. Respecto a la composición corporal, menciona que la ecuación de 

Slaughter, basada en la medida de pliegues cutáneos es válido para estimar la grasa corporal en los jóvenes, 

pero no en niños obesos, donde el IMC sigue presentándose como el mejor indicador.  

Guio en 2007, publicó un artículo relacionado con la medición de las capacidades físicas de los 

escolares Bogotanos, en donde se tomaron algunos test de la batería EUROFIT aduciendo su fiabilidad y 

facilidad de aplicación, además de realizarlos en espacios y condiciones limitadas propias de los colegios 

del distrito capital  

Siguiendo esa línea de la practicidad en la aplicación de las pruebas y la cercanía de los contextos 

nacionales, Lema, L & Mantilla, S.C. & Arango, (2013), eligieron algunos test de la batería EUROFIT, para 

realizar el estudio: asociación entre condición física y adiposidad en escolares de Montería, Colombia, 

realizado con escolares entre los 6 y los 12 años con el fin de valorar las capacidades físicas teniendo en 

cuenta su estrecha relación con la salud. 

Gómez Puerto, Barral C & Viana Montaner B (2002), realizaron un estudio donde hacen mención a la 

utilización de la batería EUROFIT, que tuvo como finalidad proporcionar unos criterios unificados, de tal 

forma que todos sus usuarios pudiesen disponer de unos datos objetivos y contrastables. Los test de Eurofit 

son instrumentos sencillos y fiables, adaptables a cada individuo, capaces de medir los principales factores 

de la aptitud física en la edad escolar (6-18 años). Se evidencio que debido a la constitución fisca, los varones 

presentaron mejor condición física que las niñas, tanto en pruebas aeróbicas como en anaeróbicas, al igual 
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que en los test de fuerza, resistencia abdominal y potencia, siendo la flexibilidad la excepción donde el sexo 

femenino presentó una superioridad. Dentro de los resultados: en ambos sexos las pruebas físicas 

realizadas mejoraron a mediada que disminuyen los valores del IMC. 

Las principales conclusiones de este estudio son las siguientes: 1. La mejora de la condición física de 

los varones con respecto a las niñas, 2. La obtención de una tabla de percentiles de test de aptitud física. 

 

1.3. Valoración de la velocidad cíclica con el Tapping test  

 

En el estudio Valoración de la condición física en el contexto de la educación infantil: aplicaciones 

prácticas (2013), Ayan Perez nos muestra en resumen las pruebas utilizadas para medir en población infantil 

ciertos componente de la condición física. Entre las pruebas describe la del Tapping test como una prueba 

que permite medir la velocidad gestual tanto de miembros superiores como inferiores, sin embargo la poca 

frecuencia con la que se aplica a nivel de miembros inferiores hace pensar que la valoración a nivel de 

brazos es suficiente.  

Fernando guio por su parte (2007), señala en su estudio, que el Tapping test presenta un alto grado de 

fiabilidad. Esto determinado tras consultas bibliográficas de otros estudios y la aplicación del procedimiento 

“test-retest” a 180 escolares, donde la prueba es aplicada a un mismo grupo en dos oportunidades, 

separadas por un corto intervalo de tiempo, el coeficiente de correlación obtenido demuestra la seguridad y 

precisión de este test. 

Otros estudios en los cuales se utiliza la batería de pruebas EUROFIT nos presentan datos actualizados 

de los resultados de la prueba del tapping test. Madalina, Neamtu, & Corneliu, (2015), nos presentan los 

resultados obtenidos en una muestra de 173 estudiantes de escuela secundaria de Brașov, Rumanía, de los 

cuales 83 son niñas y 90 niños, de 5to a 8vo grado. Los resultados de la aplicación del Tapping test por 

curso se muestran en el Gráfico 1.  
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Gráfico 1: Comparative analysis of result dynamics for the “Plate tapping test.  
Fuente: Madalina, Neamtu, & Corneliu, (2015). 

 

Dobosz, Mayorga-Vega, & Viciana, (2015), generaron tablas de percentiles, en Polonia, al aplicar las 

pruebas de la batería EUROFIT. Entre estas tablas, encontramos las referentes a la del Tapping test. Las 

pruebas fueron aplicadas a 49.281 niños y adolescentes (25.687 niños y 23.594 niñas).  

I, Brzostek, & Brzostek, (2015), utilizó el Tapping test, entre otros test de la batería EUROFIT, para 

corroborar los efectos de un programa de entrenamiento en 133 estudiantes (92 mujeres and 41 hombres) 

entre 17 y 19 años de edad. Se estableció que a nivel general había bajos niveles de condición física y que 

el programa propuesto ayudó a que un número significativo de estos estudiantes mejoraran su condición 

física.  
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2. Marco Conceptual  

 

2.1. Crecimiento, maduración y desarrollo  

 

Dentro del proceso de evaluación de la condición física y específicamente de la velocidad cíclica, es 

fundamental comprender previamente los procesos fisiológicos por los que están atravesando los escolares 

en esta edad, puesto que el trabajo sobre la velocidad y en general sobre las capacidades físicas 

condicionales está determinado, en gran medida, por el estado de maduración y crecimiento en el que se 

encuentren los escolares.  

Del Rosso (2010), al respecto señala que “Los parámetros morfológicos y las funciones fisiológicas, tal 

como el volumen cardíaco, la función pulmonar, la potencia aeróbica y la fuerza muscular se desarrollan con 

el incremento de la edad y el tamaño corporal”, e indica que “Siempre que se cuantifiquen las respuestas 

agudas y crónicas de los niños y adolescentes a un plan de ejercicio o a la actividad física, se debe tener en 

cuenta el estatus de crecimiento y maduración de los participantes”.  

Los términos crecimiento, maduración y desarrollo no hacen referencia al mismo proceso; aunque 

guardan una estrecha relación, son procesos fisiológicos diferentes que hay que entender y diferenciar 

plenamente.  

Cuando se habla de crecimiento se hace referencia al incremento en el tamaño del cuerpo en general 

o al tamaño alcanzado por partes específicas (Del Rosso, 2010). Estos cambios en el tamaño se deben, en 

términos generales, a tres procesos Celulares: 

 

1. Hiperplasia: Incremento en el número de las células.  

2. Hipertrofia: Incremento en el tamaño de las células.  

3. Incremento en las substancias intracelulares.  

 

El crecimiento lo determinan factores claves de tipo genético, ambiental, nutricional, socioeconómico, 

comportamental, metabólico y bioquímico; es por esta razón que en la búsqueda de establecer datos 

normativos se deben evaluar poblaciones saludables específicas en cuanto a edad y sexo, que se 

encuentren en condiciones socioeconómicas y ambientales similares. 

La maduración por su parte, puede definirse como el progreso hacia el estado maduro del individuo (Del 

Rosso, 2010), sin embargo esta madurez depende del sistema biológico que se esté analizando. Podemos, 
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por ejemplo, hacer referencia a la madurez sexual cuando hablamos de una completa capacidad funcional 

del sistema reproductor o referirnos a la madurez esquelética cuando hablamos de la completa osificación 

del esqueleto adulto. 

El desarrollo, término que es usado a menudo en conjunto con el de crecimiento y maduración, se 

refiere a un concepto utilizado en dos contextos diferentes, el biológico y el comportamental. El que nos 

atañe tratar aquí es el primero, el cual representa la diferenciación celular en líneas especializadas de 

función, lo cual ocurre en la vida pre-natal cuando los tejidos y órganos se encuentran en formación,  

fenómeno que depende principalmente de la activación de genes o conjunto de genes.  

 

2.1.1. Crecimiento en Talla y Masa Corporal 

 

Al hacer el seguimiento al crecimiento tanto del niño como de la niña, la talla y el peso son las 

mediciones comúnmente más usadas. Los cambios percibidos en la talla se valoran en términos de 

centímetros por año, así como los del peso se valoran en kilogramos por año.  

Los niños incrementan su talla pero a una tasa progresivamente más lenta. Según Tanner citado por 

Muñoz y Pozo(2011), las niñas en comparación a los niños, aproximadamente hasta los cuatro años de edad 

(Cronológicamente hablando), crecen sutilmente más rápido y desde allí ambos experimentan una tasa 

promedio de crecimiento de 5-6cm y 2.5kg al año, hasta llegar a la pubertad. 

Al revisar el Gráfico 2, se aprecia como la tasa de crecimiento en talla alcanza el punto más bajo justo 

antes del inicio del crecimiento puberal, (en las niñas alrededor de los 11 años y en los niños alrededor de 

los 12 años), en el Gráfico 3, se aprecia como el peso, se ve aumentado de manera constante, excepto por 

una desaceleración durante los primeros años de la niñez.  
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Gráfico 2: Curvas individuales características de la velocidad de crecimiento en talla para niños y niñas. 
Fuente: Standards form birth to maturity for height, weight, height velocity and weight velocity: British children” (Tanner et 
al., 1966). 

 

 

Gráfico 3: Curvas individuales características de la velocidad de crecimiento en peso para niños y niñas.  
Fuente: Standards form birth to maturity for height, weight, height velocity and weight velocity: British children”(Tanner et 
al., 1966). 
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Como lo señala Del Rosso (2010), la mayor parte de las dimensiones corporales, a excepción de la 

grasa subcutánea y de las dimensiones de la cabeza y de la cara, siguen el mismo patrón general de 

crecimiento en tamaño y la misma tasa de crecimiento en talla y peso.  

 

2.1.2. Cambios en la Composición Corporal con el Crecimiento 

 

Durante el periodo de crecimiento y maduración, especialmente durante la infancia y la pubertad la 

composición corporal sufre cambios significativos, tanto así que algunos autores como Alvero Cruz y 

colaboradores (2009), opinan que por el carácter cambiante de los niños, valorar la composición corporal es 

más difícil que en adultos, debido en gran medida a que son químicamente inmaduros, lo cual produce 

cambios en las proporciones y densidades de los componentes (agua, mineral y proteínas) de la masa libre 

de grasa (MLG) (Muñoz & Pozo, 2011).  

Cambios en la Masa Grasa (MG) o en MLG, en el agua corporal total y en la masa ósea, generan 

cambios en la masa corporal. La edad, el sexo y factores de tipo ambiental y genéticos determinan las 

proporciones relativas y las distribuciones de la MG y de la MLG. 

Los niños varones en las edades previas a la pubertad, (como la gran mayoría de los que fueron objeto 

de este estudio), tienen una masa magra ligeramente mayor que las niñas de las mismas características, no 

obstante durante el punto más alto de crecimiento (crecimiento puberal), la magnitud de la velocidad de 

cambio es mayor y más prolongada, como consecuencia de este fenómeno en el crecimiento, en el momento 

en el que los varones alcanzan la adultez joven, poseen un 50% más de masa magra corporal que la que 

tienen las mujeres (Del Rosso, 2010). Aunque durante la infancia y la niñez se pueden manifestar diferencias 

sexuales en el tejido músculo-esquelético, estas se acentúan durante la adolescencia. 

Estimar la composición corporal depende, en términos generales, de dos parámetros: el agua corporal 

total y la densidad corporal, esta última usada a su vez para estimar el porcentaje de grasa.  

El agua corporal total así como la talla y el peso siguen una tendencia de crecimiento muy parecido, 

presenta un aumento relativamente rápido en la infancia seguido de un aumento más gradual durante la 

niñez.  Las diferencias sexuales son menores durante la infancia y la niñez, aunque los varones tienden a 

tener un contenido ligeramente mayor de agua que las mujeres. 

Respecto al segundo elemento, la densidad corporal, los varones manifiestan un descenso entre los 8-

10 años de edad, mientras que las mujeres manifiestan esta reducción entre los 8-11 años. La densidad se 
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incrementa en los varones de forma lineal a los 16-17 años y en las mujeres aumenta sutilmente y alcanza 

su meseta a los 14 años aproximadamente. 

En la infancia y la niñez temprana los minerales, principalmente el mineral óseo contribuye de manera 

estable a la MLG. Con el crecimiento y la maduración, la contribución relativa de sólidos (proteínas y 

minerales) a la MLG se incrementa, mientras que el agua se reduce.   

La MLG sigue una tendencia de crecimiento similar al de la talla y el peso, en la pubertad las diferencias 

sexuales se hacen notorias.   

La MG aumenta durante los primeros 2 o 3 años de edad para pasar a manifestar pequeños cambios 

en los siguientes 5 o 6 años, luego, hacia los 8 o 9 años, la MG aumenta más rápidamente en las niñas que 

en los niños.  

En cuanto al porcentaje de grasa se manifiesta un rápido aumento en ambos sexos durante la infancia 

y la niñez para decaer gradualmente durante la niñez temprana. Los niños tienden a poseer un porcentaje 

de grasa corporal relativamente inferior al de las niñas durante estas etapas, no obstante esta diferencia se 

vuelve consistente desde los 5-6 años hasta la adolescencia (Muñoz & Pozo, 2011). 

Un elemento indispensable a tener en cuenta al observar los cambios que se presentan en la 

composición corporal, es el contenido mineral óseo, esté contenido está determinado, precisamente por la 

cantidad acumulada durante los años de crecimiento y durante la vida adulta. Debido a este hecho, se debe 

optimizar la acumulación de este mineral durante los años de crecimiento. Si bien, como lo señala Del Rosso 

“(…) la masa ósea pico está determinada mayormente por factores hereditarios (Bailey et al., 2003), los 

patrones en el estilo de vida también se ven implicados en un estado multifactorial que es un requisito para 

la acumulación de mineral óseo durante los años de crecimiento” (Del Rosso, 2010). 

La actividad física vigorosa, como lo propone Del Rosso (2010), sobre todo aquella que implica el sostén 

del propio peso, representa la mejor herramienta para alcanzar los niveles óptimos de mineral óseo dentro 

de los límites genéticos. Al ser el hueso un tejido de características dinámicas, que se adapta continuamente 

a las necesidades funcionales para evitar fracturas, se percibe en la niñez y la adolescencia un periodo en 

el cuál el esqueleto se enfrenta a cambios que lo fortalecen. 

En ese orden de ideas, tanto en varones como en mujeres, la masa ósea se ve aumentada de manera 

substancial durante los primeros 20 años de vida, alcanzando una meseta hacia el final de la adolescencia 

y el inicio de la adultez. 
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2.1.3. Desarrollo del Tejido Muscular durante el crecimiento 

 

El tejido muscular representa la mayor cantidad de masa del cuerpo (Palomino, s.f.), compuesto por 

tres clases de músculos: los voluntarios o esqueléticos, involuntarios o lisos y el músculo cardiaco, la niñez 

es el periodo donde los individuos son menos independientes, a nivel físico de sus padres, hasta la pubertad, 

momento en el cual los jóvenes igualan o superan las habilidades físicas de los adultos. El crecimiento de 

la masa muscular y de la fuerza es fundamental para este proceso, Estudiar el crecimiento de los músculos 

del cuerpo humano es fundamental por varias razones: 

 

a. Complementar el conocimiento acerca de los patrones  de crecimiento y el desarrollo de la fuerza 

en los niños. 

b. Proveer datos normativos con los cuales comparar el progreso o el potencial de los niños para la 

práctica de actividad física y el entrenamiento deportivo. 

c. La niñez es un punto clave para observar como el tejido muscular sufre el proceso de rápido 

crecimiento, maduración y desarrollo. 

 

2.1.4. Valoración de la Madurez Sexual 

 

La valoración de la madurez sexual se basa en el desarrollo de las características sexuales  

secundarias: (desarrollo de los senos y la menarca en mujeres, del pene y los testículos en varones y del 

vello púbico y facial en ambos sexos), (Temboury Molina, 2009), el desarrollo de las características sexuales 

secundarias se resume en cinco etapas para cada sexo, la etapa 1 indica el estado de desarrollo pre-puberal 

(ausencia de desarrollo de las características sexuales secundarias). La etapa 2  describe el desarrollo inicial 

de las características sexuales secundarias. La etapa 3 y 4 indican la continuación de la maduración de cada 

característica y son más difícil de evaluar y por último la etapa 5  indica la madurez o adultez de cada 

característica (Temboury Molina, 2009). 

 

2.1.5. Variabilidad en los Estados Madurativos: Maduración Precoz, Tardía y Clásica 

 

La variación en el crecimiento asociada con la maduración es más aparente en los extremos del continuum 

de maduración. Los niños comúnmente son agrupados en las categorías de maduración precoz, promedio (clásica) 
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y tardía en base a la edad esquelética, edad de la menarca y de las características sexuales secundarias o de su 

estatus de crecimiento (Temboury Molina, 2009). 

Si se utiliza la edad esquelética como criterio, un niño cuya edad esquelética se encuentra dentro de ± 1 año de 

su edad cronológica será clasificado como promedio. Un niño cuya edad esquelética sea más de un año mayor 

que la edad cronológica será clasificado como precoz y un niño cuya edad esquelética sea más de un año menor que 

la edad cronológica será clasificado como tardío. Si se dispone de la edad de la menarca en niñas, estas pueden 

dividirse en las mismas categorías de acuerdo con este parámetro. Por ejemplo, asumiendo que la edad promedio de la 

menarca en este grupo de niñas es de 13 años, aquellas que hayan tenido su menarca dentro del período de ± 1 año 

de este suceso (es decir, entre los 12-14 años) serán clasificadas como promedios, antes de los 12 se clasifican 

como precoz y a partir de los 14 serán clasificadas como tardías. 

 

2.1.6. Ritmo y Secuencia de los Cambios Durante la Pubertad 

 

Variación en el ritmo y la secuencia del estallido de crecimiento puberal y de la maduración sexual 

puede hacer que las tendencias que hemos plasmado a lo largo de este manuscrito se vean algo alteradas. 

Los niños entran en la fase de crecimiento puberal a diferentes edades y a un ritmo variable, por lo que 

deben considerarse el ritmo y la secuencia de los eventos asociados con la maduración, debido que la 

pubertad es el momento en que todos los indicadores de la maduración sexual, esquelética y somática 

pueden observarse (Muñoz & Pozo, 2011). 

 

2.1.7.  Secuencia de la Madurez Sexual y Somática 

 

Se puede evidenciar que el comienzo del estallido de crecimiento puberal se produce relativamente temprano 

en la transición de la niñez a la adolescencia, existen diferencias sexuales respecto del momento en que se 

inicia el estallido de crecimiento puberal y el pico de talla y peso. En promedio, las niñas tienen una ventaja de 

dos años con respecto a los varones. La mayoría de los datos indican que el inicio del pico en Talla y peso  se produce 

aproximadamente a los 11 años en las niñas y a los 13 años en los niños, teniendo como referente la edad esquelética, 

(Muñoz & Pozo, 2011). Además existe una secuencia tanto en la maduración somática  como en la sexual durante el 

desarrollo de niños y niñas, siendo posible relacionar las características de la maduración somática con aquellos 

asociados a la maduración sexual. 
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2.2. Capacidades Motoras  

 

Las capacidades motoras, como lo señala Pérez (2000) son “(…) aquellas predisposiciones fisiológicas 

innatas en el individuo, factibles de medida y mejora, que permiten el movimiento y el tono muscular”, en 

pocas palabras son “…cualidades o valencias físicas que todos tenemos, pero en niveles netamente 

distintos, vienen con nosotros y se desarrollan gracias a la repetición de las habilidades motoras” (Pérez, 

2000). En esa línea, Gundlach (1968) citado por Ostos (2009), propuso una clasificación que divide a las 

capacidades motoras en dos grupos fundamentales: las capacidades condicionales y las capacidades 

coordinativas. 

 

 

Figura  1: Clasificación de las capacidades motoras.  
Nota: Modificado de Grosser, (1981). 
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2.3. Capacidades Condicionales  

 

Las capacidades condicionales, o como lo señala Pérez (2010), de la condición física están 

determinadas, en mayor medida, por procesos energéticos plásticos y metabólicos, es decir que dependen 

de los sistemas energéticos que determinan el abastecimiento de los músculos.    

“Se consideran entonces un conjunto de capacidades básicas que condicionan en cantidad el 

rendimiento en una determinada ejecución, es decir, suponen el aspecto cuantitativo de cualquier 

comportamiento motor y obedecen más a predisposiciones fisiológicas puramente estructurales y de 

aporte energético, que a procesos de percepción sensorial y ajustes en el sistema nervioso” (Pérez, 

2010). 

 

2.3.1. La fuerza 

 

Desde el punto de vista de la mecánica, la fuerza hace referencia a toda causa capaz de modificar el 

estado de reposo o de movimiento de un cuerpo, así como la causa capas de deformarlo. En pocas palabras 

la fuerza es tirar de algo o empujar algo (Universidad de Castilla de La Mancha, 2000). En ese orden de 

ideas, la fuerza muscular (que es el elemento que nos interesa tratar aquí), es la capacidad de la musculatura 

para deformar un cuerpo, para modificar la aceleración del mismo (aumentarla, reducirla o detenerla) o para 

cambiar su trayectoria; Tenemos pues, que desde este punto de vista la fuerza se centra en el efecto externo 

al sujeto e implica la interacción sobre otro objeto.  

Ahora bien, desde el punto de vista de la fisiología se piensa en la fuerza como la capacidad que tiene 

el músculo al activarse (contraerse)  para producir tensión. Sin entrar mucho en detalles, relacionados con 

la fisiología de la contracción muscular, se puede definir la tensión muscular como “el grado de estrés 

mecánico producido en el eje longitudinal del músculo cuando las fuerzas internas tienden a estirar o separar 

las moléculas que constituyen las estructuras musculares y tendinosas” (Universidad de Castilla de La 

Mancha, 2000). Desde esta perspectiva fisiológica, la fuerza se centra en las causas internas que determinan 

el grado de tensión.  

Teniendo estas dos perspectivas de la fuerza, la universidad de Castilla propone el concepto de la 

fuerza aplicada. “La fuerza aplicada es el resultado de la acción muscular sobre las resistencias externas, 

que pueden ser el propio peso corporal o cualquier otra resistencia o artefacto ajeno al sujeto” (Universidad 

de Castilla de La Mancha, 2000). La fuerza vista desde esta perspectiva se mide a través de los cambios de 
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aceleración de las resistencias externas y por la deformación que se produce en los diferentes 

dinamómetros. Se puede estimar también, teniendo como referencia el peso que se puede levantar o lanzar 

en condiciones bien definidas o también por la distancia que se puede desplazar el centro de gravedad del 

propio cuerpo. 

 

A. Manifestaciones de la fuerza  

 

La fuerza muscular está basada, como ya se ha mencionado, en las posibilidades de contracción del 

músculo estriado esquelético; la relación que existe entre la tensión muscular y la resistencia a vencer va a 

determinar las diferentes formas de contracción o producción de fuerza. Una primera clasificación de la 

fuerza, está determinada por el tipo de contracción muscular que se manifiesta: 

 

1. Fuerza estática: Se produce como consecuencia de una contracción isométrica, en este tipo 

de contracción no se detecta un cambio en la longitud de la estructura muscular. Esta 

manifestación de fuerza requiere trabajarse con mucho cuidado, dadas las repercusiones 

cardiovasculares que conlleva.  

2. Fuerza dinámica: Se produce como consecuencia de una contracción isotónica, en este tipo 

de contracción si hay cambio en la longitud de la estructura muscular. El cambio puede ser 

un acortamiento con tensión, lo que produce la llamada fuerza Dinámica concéntrica o puede 

ser un alargamiento con tensión que produce fuerza dinámica excéntrica.  

 

Ahora bien, partiendo de la movilización de las resistencias, más específicamente de la relación entre 

carga y velocidad de ejecución de movimientos se encuentra otra clasificación de la fuerza muscular 

(Rodríguez García, s.f.). 

En esa línea, la fuerza y la velocidad de ejecución guardan una relación inversa, es decir que frente a 

una gran resistencia a vencer, la velocidad de ejecución disminuye. Con base a este planteamiento se puede 

establecer que la fuerza se puede manifestar de las siguientes formas:  

 

1. Fuerza máxima: “Es la mayor expresión de fuerza que el sistema neuromuscular puede aplicar 

ante una resistencia dada” (Rodríguez García , s.f.). Cuando la resistencia a vencer no se puede 
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superar se manifiesta como una fuerza máxima estática, pero cuando la resistencia se puede 

desplazar se manifiesta una fuerza máxima dinámica.   

 

La fuerza máxima depende de tres factores, que se pueden modificar (entrenar): 

 

 La Hipertrofia. 

 La coordinación intermuscular.  

 La coordinación intramuscular. 

 

2. Fuerza explosiva: Se le conoce también con el nombre de fuerza-velocidad; está determinada 

por la capacidad del sistema neuromuscular para generar una alta velocidad de contracción 

frente a una resistencia. La resistencia a superar determina el protagonismo de la fuerza frente 

a la velocidad en la ejecución de un gesto.   

Dado que el tipo de fibras musculares que participan en el gesto tiene relación directa con el 

tipo de manifestación de la fuerza,  se le atribuyen a las fibras blancas o FT (Fibras de 

contracción rápida) el papel protagónico frente a las fibras rojas ST (de contracción lenta).     

Dentro de esta categoría de la fuerza algunos autores como Rodríguez García (s.f.), ubican lo 

que se conoce con el nombre de fuerza polimétrica, que es: 

“(…) la capacidad de alcanzar una fuerza máxima (eliminando en este caso el matiz de 

movilización de altas resistencias y aplicando la consideración del mayor estímulo 

producido) en un periodo de tiempo lo más corto posible, en virtud de la energía acumulada 

en los procesos de estiramiento-acortamiento musculares”   

Para Rodríguez García (s.f.), dentro de esta fuerza pliométrica hay otras dos sub-divisiones: la 

fuerza explosiva-elástica y la fuerza explosivo-elástica-reactiva. La primera hace referencia a la 

fuerza potencial que la musculatura acumula cada vez que se ve sometido a un estiramiento. 

Por su parte, en la fuerza explosivo-elástica-reactiva, al producirse una reducción sensible del 

ciclo de estiramiento-acortamiento se añade a la acción restituida de los tejidos la intervención 

del reflejo miotático que aumenta en gran medida la contracción subsiguiente.   

 

3. Fuerza Resistencia: Esta manifestación de la fuerza hace referencia a la capacidad de aguantar 

la fatiga en la realización de esfuerzos musculares que pueden ir desde la corta hasta la larga 
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duración. Esta fuerza es una combinación entre la fuerza y la resistencia, se tiene en cuenta  la 

relación entre la intensidad de la carga y la duración del esfuerzo para determinar el 

protagonismo de una de estas cualidades frente a la otra. 

 

 

 

Figura  2: Esquema integrado de los diferentes tipos de fuerza.  
Nota: Modificado de Rodríguez García (s.f.).  

 

Se mencionan tres subdivisiones de esta manifestación de la fuerza: 

 

 Fuerza resistencia de corta duración. Se habla de este tipo de fuerza cuando el esfuerzo 

trata de superar la fatiga frente a intensidades superiores al 80% de 1 repetición máxima 

(1RM). 

 Fuerza resistencia de media duración. Se presenta en esfuerzos mantenidos ante 

cargas entre el 20% y el 40% de 1RM. 

 Fuerza resistencia de larga duración. Se manifiesta en esfuerzos mantenidos por debajo 

del 20% de 1RM. 
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B.  Desarrollo de la fuerza en la niñez y la juventud  

 

Fases sensibles de la fuerza (Años)  

6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

                   

                    

                    

 

Figura  3: Fases sensibles de la Fuerza. 
Nota: Modificado de Alfonso blanco (1994). 

 

Al hacer referencia a este tema, es fundamental tener claridad sobre todo lo que se trató en el apartado 

anterior (Fisiología de la maduración y el crecimiento), pues es la base para entender por qué se debe 

trabajar la fuerza como se plantea a continuación. 

En ese orden de ideas, desde las fases sensibles, como nos lo propone Domínguez La Rosa y Espeso 

Gayte (2003), el entrenamiento de la fuerza debe comenzar a estructurase y organizarse desde los 7 – 8 

años de edad (teniendo en cuenta el estado de maduración y crecimiento), dado que en esta edad se 

evidencia una fase sensible en la que estimular la fuerza rápida y la fuerza resistencia puede tener un efecto 

positivo en el niño. Es clave entender al respecto que el trabajo de fuerza en esta fase debe planificarse de 

forma diferente a como se haría con un adulto, los ejercicios para desarrollar la fuerza deben basarse en  

movimientos naturales: empujar, correr, traccionar, trepar, etc, pues se busca aumentar la capacidad 

funcional de los grupos musculares extensores y así facilitar la correcta postura (Domínguez La Rosa & 

Espeso Gayre, 2003). Por otra parte, dentro del trabajo a desarrollar con niños de estas edades, hay que 

evitar aplicar grandes cargas dado que se puede propiciar malformaciones, la pérdida de capacidad elástica 

y ocasionar lesiones. 

Parece ser que hasta los 13 años de edad la fuerza no tiene un gran desarrollo y se manifiesta de 

manera muy similar entre niños y niñas. Domínguez La Rosa y Espeso Gayte (2003), señalan al respecto, 

que el aumento de la fuerza está determinado, más por la coordinación intramuscular y el crecimiento 

fisiológico que por otros factores, señalando que estimular la fuerza máxima no es prudente por dicha razón.   
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Ahora bien, entre los 14 y los 16 años, se da un incremento natural de la fuerza como resultado del 

aumento de la masa muscular, el aumento de la velocidad de contracción de las fibras musculares y a la 

mejora de la coordinación intramuscular y a la posibilidad de mover mayor número de moto-neuronas en el 

músculo. En esta fase se da una clara diferencia, con respecto al desarrollo de la fuerza, entre chicos y 

chicas, esta diferencia está marcada tanto por factores de tipo fisiológico (cambios hormonales y 

estructurales) como por factores de tipo social y cultural (referentes a las formas propias de actuar de chicos 

y chicas).     

Domínguez La Rosa y Espeso Gayte (2003), señalan al respecto que los hombres en esta fase 

manifiestan un 33% más de fuerza en el tren superior y un 7% más en el inferior.  

Ya en la adolescencia se va completando el proceso natural de osificación y calcificación del esqueleto. 

Para Domínguez La Rosa y Espeso Gayte (2003) el trabajo con pesas se puede empezar a implementar en 

esta etapa siempre y cuando se centre en el desarrollo corporal integral con énfasis en la musculatura de la 

espalda. Señalan que se debe priorizar el trabajo sobre la fuerza resistencia, así como se debe evitar la 

hipertrofia muscular exagerada. 

 

2.3.2. La capacidad de resistencia en niños y adolescentes 

 

Para entender mejor lo que es la resistencia Zintl (1991) citado, por la Universidad de Castilla la mancha 

(2000) , nos propone es su definición que la resistencia es:  

“(…) la capacidad de resistir psíquica y físicamente a una carga durante largo tiempo, 

produciéndose finalmente un cansancio o pérdida de rendimiento insuperable debido a la intensidad y 

la duración de dicha carga, y también la capacidad de recuperarse rápidamente después de esfuerzos 

físicos y psíquicos”.  

Esta definición nos habla de elementos muy importantes a tener en cuenta cuando hablamos de 

resistencia: La resistencia hace referencia a la capacidad de sostener una cosa, acción o tolerar una 

situación. La resistencia además se refiere a la capacidad de recuperarse después de haber realizado un 

esfuerzo determinado.  

Hay que aclarar que la resistencia no necesariamente está determinada por acciones prolongadas en 

el tiempo, dado que, como lo señala la Universidad de Castilla la Mancha (2000):  
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“(…) cualquier actividad, por muy corta que esta sea su duración, en la que se produzca una 

reducción de la velocidad o potencia de ejecución de manera involuntaria durante la realización de la 

misma, es dependiente en mayor o menor grado de la resistencia”.  

En línea con lo antes planteado, hay que entender que se puede ver la resistencia desde dos puntos 

de vista: desde lo que se conoce como resistencia muscular o local y la resistencia cardiorrespiratoria.  

Cuando la actividad realizada es muy corta, la resistencia que impera es la resistencia local, determinada 

por la capacidad de un músculo o grupos musculares para mantener una alta velocidad o potencia absoluta 

en acciones, bien sean dinámicas o estáticas. La resistencia cardiorrespiratoria se relaciona con la 

capacidad de sostener durante periodos más prolongados de tiempo la potencia o la velocidad, con la 

implicación del cuerpo como un todo, aunque sean ciertos músculos o grupos musculares los protagonistas 

frente a otros que participan en la acción. El ACSM (2013), define la resistencia cardiorrespiratoria “(…) 

como la capacidad para realizar un ejercicio dinámico con la activación de grupos musculares de gran 

tamaño a intensidad moderada o alta por espacios de tiempo prolongado”  

Por otra parte, se entiende por resistencia o capacidad aeróbica, la capacidad para transportar oxígeno 

hacia los músculos que están siendo utilizados y usarlo para producir energía durante el ejercicio; en 

consecuencia la resistencia depende de los componentes pulmonares, cardiovasculares y hematológicos 

del transporte de oxígeno, así como de los dispositivos oxidativos del músculo (Armstrong, Mcmanus, & 

Welsman, 2008) La mayor tasa a la cual un sujeto puede consumir oxígeno durante el ejercicio o su consumo 

máximo de oxígeno (VO2max), limita la posibilidad de realizar ejercicios de tipo aeróbico y se considera uno 

de los indicadores por excelencia de la aptitud aeróbica en adultos (ACSM, 2013). 

Se tiene como criterio para determinar el VO2max, durante un test progresivo de ejercicio, la meseta que 

se presenta en la medición del Consumo de oxígeno (VO2) a pesar del aumento de la intensidad del ejercicio 

(Howley, Bassett, & Welch, 1995). No obstante esta forma de determinar el VO2max, tanto por su sustento 

teórico como por sus bases metodológicas, ha sido tema de profundas discusiones (Casajús, Piedrafita, & 

Aragonés, 2009). Estudios al respecto han demostrado que la meseta en el VO2 no es un pre-requisito para 

determinar la aptitud aeróbica en niños y adolescentes (Armstrong, Welsman, & Winsley, 1996). Este 

planteamiento empieza a ser refutado después de que Astrand (1952), fuera el primero en reportar que solo 

unos pocos niños y adolescentes finalizaban un test progresivo de ejercicio hasta el agotamiento con una 

nivelación del VO2. 

De igual manera, la evidencia científica al respecto, postula que el término más adecuado para utilizar 

en niños y adolescentes es el de consumo oxígeno pico (VO2pico), el cual hace referencia al mayor valor 
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medido del VO2 durante un test progresivo de ejercicio hasta el agotamiento, este como sustituto del VO2max, 

que hace referencia a la medida de la meseta en el VO2. Dado que la intensidad y duración del ejercicio 

necesaria para inducir el VO2pico es raramente experimentada por los niños, el VO2pico no describe 

completamente todos los elementos que hacen parte de su aptitud aeróbica, pero presenta la posibilidad de 

limitar la realización de ejercicio aeróbico. Al respecto cabe resaltar el hecho, de que la actividad física 

habitual de los niños es sub-máxima y de corta duración.  

 

A. Desarrollo de la Resistencia en Niños 

 

El grado de mejora en el VO2max de niños y adolescentes, como resultado del entrenamiento, es 

influenciado por diversos factores, algunos de ellos relacionados con el volumen de entrenamiento, la edad, 

el VO2max previo al entrenamiento, el nivel de actividad física habitual y los factores genéticos.  

Respecto al volumen de entrenamiento, la mayor parte de los estudios parecen integrar las 

recomendaciones dadas por el ACSM (2013), aunque muchos de estos estudios reportan aumentos en el 

VO2max, otros que parecen integrar las guías de el ACSM no observaron efectos significativos del 

entrenamiento sobre el VO2máx. Así mismo, estudios cuyos programas de entrenamiento no siguen los 

parámetros del ACSM han reportado incrementos en el VO2max. 

Las adaptaciones al entrenamiento aeróbico en niños, se ven influenciadas por el nivel de actividad 

física regular (Sarango-Águila, 2004). Aplicando el principio de sobrecarga, se puede explicar cómo el 

entrenamiento aeróbico debería proveer un estímulo mayor al provisto por la actividad física habitual de un 

individuo.  

Según algunos estudios, se reporta una predisposición genética subyacente con respecto a la magnitud 

de las adaptaciones fisiológicas que se alcanzan como resultado del entrenamiento aeróbico. Existe 

evidencia que respalda la influencia genética sobre la adaptabilidad del VO2máx que proviene de 

observaciones en gemelos mono-cigotos. Se ha demostrado también, que casi la mitad del cambio en el 

VO2max con entrenamiento aeróbico, podría ser consecuencia de la carga genética heredada (Bouchard & 

Rankinen, 2001). 

En pocas palabras, parece que en niños y adolescentes el entrenamiento aeróbico de suficiente 

frecuencia, intensidad y duración provocará el aumento del VO2max, no obstante la importancia de cada 

una de estas variables requiere de mayor investigación. No hay evidencia contundente ni inequívoca de que 

exista una edad o nivel de maduración crítica para maximizar las adaptaciones al entrenamiento aeróbico 
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en niños y adolescentes. El nivel de VO2máx que se tiene previo al entrenamiento puede influenciar la 

magnitud de la mejora en esta variable. Además, una importante consideración en el diseño de programas 

óptimos de entrenamiento, es el grado en el cual el programa de entrenamiento aeróbico excede el nivel de 

actividad física regular de los individuos.   
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2.3.3. La velocidad  

 

La velocidad como lo señala la Universidad de Castilla de la Mancha (2000),  es la capacidad para 

aplicar una fuerza y la posibilidad de mantener esa aplicación durante cierto periodo de tiempo. Desde esta 

perspectiva se pone en duda el que la velocidad sea una capacidad en sí misma, dado que es el resultado 

de la aplicación de otras capacidades (Fuerza y Resistencia). Sin embargo su análisis específico brinda la 

posibilidad de conocer valores indispensables dentro del campo del rendimiento deportivo (Universidad de 

Castilla de La Mancha, 2000) y dentro del campo de la evaluación de la condición física y el entrenamiento 

enfocado a la salud. Por consiguiente, dentro de este proyecto es considerada como una capacidad en sí 

misma, más allá de las discusiones conceptuales que este término ha suscitado históricamente; Sin embargo 

su estudio, por lo antes planteado, está basado en los mecanismos que determinan la producción y 

aplicación de la fuerza, así como los que determinan el desarrollo de la resistencia.    

Es fundamental al hablar de velocidad comprender que los términos velocidad y rapidez, aunque muy 

relacionados, no son términos que puedan ser utilizados como sinónimos. Rapidez, como lo señala 

Verkhoshansky (2002) citado por la Universidad de Castilla de la Mancha (2000), es “(…) la propiedad 

general del sistema nervioso central que se muestra de forma plena en el periodo latente de la reacción 

motora y el tiempo de realización de las acciones más sencillas sin carga adicional”  

La rapidez se relaciona con la capacidad de realizar ciertos movimientos teniendo como referencia 

fundamental el tiempo, es decir con la capacidad del sistema nervioso central para procesar y producir 

contracciones y relajaciones y con la producción de movimientos explosivos. Algunos gestos y movimientos 

en los cuales vemos la rapidez en acción son por ejemplo: las salidas en competencias de carrera o natación, 

los cambios de dirección que hace un niño para no dejarse coger en juegos, los cambios de movimientos  

etc. Algunos autores como Morente, Benites & Iñaki, (2003), se refieren al término velocidad de reacción, 

sin embargo de la revisión bibliográfica que se realizó se acoge el término rapidez, dejando claro que es un 

componente de la velocidad.  

Ahora bien, la velocidad está más relacionada con el desplazamiento, con la utilización de los grandes 

grupos musculares y con la relación con la carga (resistencia, peso u oposición). La Universidad de Castilla 

de la Mancha (2000), señala que tanto la rapidez como la velocidad dependen y están limitadas por 

diferentes factores, que además determinan el grado de mejora que tiene cada una. La rapidez en primera 

instancia, depende de factores genéticos, los cuales no son susceptibles a grandes mejoras, mientras la 
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velocidad, depende, como ya se había señalado, de la fuerza y la resistencia, capacidades que cuentan con 

un mayor margen de mejora.  

 

A. Manifestaciones de la Velocidad  

 

Atendiendo a la clasificación que propone la Universidad de Castilla de la Mancha (2000), se puede 

apreciar que la velocidad se puede clasificar según los siguientes criterios: Según la carga externa a superar, 

según el tipo de movimiento y según la fase.  

Entonces según la primera categoría encontramos que la velocidad se divide en:  

 

1. Velocidad en ausencia de cargas externas: Depende de la velocidad absoluta de acortamiento 

muscular. No tiene relación con la fuerza máxima. Básicamente son expresiones de la rapidez. 

  

2. Velocidad ante cargas externas: Cuanto mayor es la carga mayor es la influencia de la fuerza 

en la velocidad alcanzada.  

 

Según el tipo de movimiento que se realiza podemos identificar: 

 

1. Velocidad acíclica: Engloban gestos que expresan rapidez de ejecución está en función de la 

resistencia externa a vencer. 

  

2. Velocidad cíclica: Está relacionada con la frecuencia de movimientos. En ella influyen de 

manera especial la coordinación/relajación en la ejecución de los movimientos.  

 

3. Velocidad combinada: En ella se dan fases de gestos aciclicos y cíclicos. Expresa claramente 

acciones de rapidez y de velocidad. Se puede dar en especialidades con técnica cerrada como 

los saltos y con técnica abierta como los deportes de conjunto.  

 

Por ultimo encontramos la clasificación según las fases, en esta clasificación tenemos que hay:  

 



Capítulo 2: Marco Teórico 

40 | P á g i n a  
 

1. Tiempo de reacción: (llamada a veces inapropiadamente velocidad de reacción) Corresponde 

a la fase inicial de cualquier movimiento. Aunque no es propiamente una expresión de 

velocidad, se tiene en cuenta por cuanto hace parte de las fases. 

  

2. Velocidad de aceleración: Depende de la fuerza aplicada en la unidad de tiempo. Se puede 

manifestar en el menor tiempo posible o se puede regular para alcanzar la máxima velocidad 

posible al final del movimiento o recorrido.  

 

3. Velocidad máxima: Puede ser de mayor o menor duración según el tipo de movimiento y 

distancia recorrida. Puede tratarse de la máxima velocidad posible o de una velocidad sub-

máxima sostenida. La velocidad sub-máxima mantenida entra dentro del concepto de 

resistencia.  

 

4. Perdida de velocidad: Hace referencia a la capacidad para mantener un determinado valor de 

velocidad. Se produce por causas mecánicas: desaceleración en gestos aciclicos, o por fatiga: 

velocidad cíclica o gestos repetidos. En los movimientos cíclicos prolongados es propiamente 

una expresión de resistencia.  

 

B. Desarrollo de la Velocidad en la niñez y la juventud  

 

Las manifestaciones de la velocidad son mejorables desde edades muy tempranas como lo resaltan 

autores como Noriega y Muñoz (2000) al mencionar que ya entre los 8 y los 10 años el escolar puede 

alcanzar valores similares a los del adulto. Esto tiene que ver en gran medida con el grado de maduración 

del sistema nervioso que presenta el escolar en estas edades. 

La velocidad cíclica, a partir de los 7-9 años, presenta una mejora relativa; con respecto a la rapidez, 

manifiesta en el tiempo de reacción, la mejora la encontramos a partir de los 10 años, por su parte la mejora 

en la velocidad con relación al desplazamiento se presenta a partir del cambio puberal. Es importante al 

respecto señalar que, superada la adolescencia y superadas las dificultades coordinativas que acarrea el 

rápido crecimiento de esta etapa, la velocidad inicia su máximo desarrollo. Noriega y Muñoz (2000) señalan 

que a partir de los 14 años la velocidad sigue en aumento de la mano de la fuerza hasta los 19 años. Cuando 
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a los 17 años (etapa en la que se da el cambio en el tono y definición muscular), se alcanza ya el 95% de la 

velocidad máxima, valor que mantiene estable hasta los 23 años.  

 

Fases sensibles de la Velocidad (Años)  

6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

                   

                    

                    

 
Figura  4: Fases sensibles de la Velocidad  
Fuente: Alfonso blanco (1994) 

 

Es importante señalar que los chicos mantiene un nivel superior a las chicas, pero que estas últimas, a 

diferencia de lo que pasa con otras capacidades como la fuerza, continúan mejorando su velocidad después 

de la pubertad.  

 

 Hombres    Mujeres     

      

Tipo de Velocidad  8-10 10-12 12-14 14-16 16-18 

Veloc. Reac.            

            

            

V. Máx. Acic.           

            

            

V. Máx. Cic           

            

            

 
Figura  5: Fases del desarrollo en las que se inician diferentes manifestaciones de la velocidad.  
Nota: Modificado de Navarro (1995). 

 

Resumiendo: Gracias al desarrollo del músculo estriado se puede apreciar una fase sensible para la 

velocidad en cuanto a la rapidez y la velocidad cíclica desde los 6-7 años hasta los 11-12 años (Figura  4). 
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Para la velocidad acíclica, la capacidad de aceleración y la velocidad máxima existe una fase que para los 

niños va desde los 8 años a los 14-15 años y para las niñas desde los 8 años hasta los 11-12 años (Figura  

5). 

 

C. Los niños frente al entrenamiento de velocidad 

 

Se puede decir que la velocidad está determinada por dos elementos básicos, uno de ellos que es de 

carácter neuromotor y por consiguiente su procedencia genética hace que no sea posible un desarrollo 

significativo y otro que está relacionado con la capacidad de movilizar de forma rápida las acciones motoras 

el cual es susceptible de mejora por medio de un entrenamiento adecuado. (Morente et al., 2003)  

 

 

Figura  6: Subdivisiones de la velocidad motriz.  
Nota: Modificado de Grosser (1992). 

 

D. El metabolismo en la velocidad 

 

El metabolismo anaeróbico láctico como sistema energético es el que se involucra de forma directa con 

el hecho de que un deportista pueda mantener la alta velocidad alcanzada después de unos segundos de 

su carrera, es decir lo que se denomina resistencia a la velocidad. Para una atleta haciendo un gran esfuerzo 

es evidente este tipo de metabolismo cuando se aprecian los cambios en sus niveles de lactato. Para el 
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caso de los niños aún existen diferencias entre los investigadores respecto si la maduración sexual de los 

niños está relacionada con la producción de lactato. 

Algunos investigadores que realizaron sus estudios a partir de animales, concluyeron que el nivel de 

testosterona es condicionante en la producción de lactato, sin embargo al parecer quienes realizaron 

pruebas en humanos encontraron dificultades para interpretar estas afirmaciones. Por su parte al realizar 

investigaciones con niños algunos afirman la relación  entre los niveles de testosterona y el lactato pero otros 

dicen lo contrario, es decir que no encuentran relación entre la maduración sexual y los niveles de lactato.  

Los datos que aparecen en los estudios afirman que las deficiencias en cuanto al metabolismo 

anaeróbico en los niños se deben principalmente a que las enzimas de este tipo de metabolismo energético 

son limitadas en cuanto a cantidad y actividad, lo cual se traduce en que los niños no puedan realizar 

esfuerzos de tipo anaeróbico con los resultados que se pueden esperar. Aun así algunos autores consideran 

que los niños que se entrenan de manera continua podrían acercarse a los niveles de lactato de un adulto 

pero se esfuerzan en recomendar que de todas formas este tipo de entrenamiento no es recomendable para 

los niños por el bajo nivel de eliminación comparado con los adultos (Bar-Or, 1983). 

 

E. Reacción, decisión y anticipación en la velocidad 

 

Una clasificación que se hace del movimiento se refiere a su naturaleza cíclica o acíclica, de la cual los 

primeros (cíclicos), se aprecian en el grado de desarrollo que puedan tener las capacidades condicionales, 

mientras que para los segundos (acíclicos), se enfoca más hacia las capacidades coordinativas, por ello en 

cuanto a la reacción, decisión y anticipación de la velocidad, esta se da desde diferentes movimientos que 

se encadenan para realizarse de forma rápida, es decir acíclicos. (Jimenez, 2014). 

Sobre los movimientos acíclicos, estos han sido analizados desde dos aspectos fundamentales que 

determinan la velocidad en ese tipo de movimientos; uno es el individual que hace referencia a la velocidad 

del deportista al realizar los movimientos propios de la técnica que desarrolla en su deporte y el otro es el 

grupal que se refiere a una velocidad desde lo táctico del deporte específico es decir la que maneja el grupo 

en el escenario de juego. Respecto a la velocidad de la parte técnica, esta a su vez se ve influenciada por 

el gasto de energía que se requiere en el gesto técnico específico y por las sensaciones, coordinación y la 

percepción, mientras que para lo táctico la importancia radica en la toma de decisiones oportunas y 

acertadas. 
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Independiente del entrenamiento del gesto desde su esencia mecánica, deben entre otros aspectos 

tenerse en cuenta para su trabajo: realizarse a alta velocidad, duración corta, alto volumen y asemejarse a 

las características del juego real (Jimenez, 2014) 

Otros dos aspectos que además están condicionados por la experiencia que tiene el deportista y que 

se deben reconocer dentro del gesto técnico, son los de anticipación y toma de decisión de manera rápida, 

pues para el caso de la toma de decisión, esta consiste en la realización de una acción en el momento 

preciso en que se requiere dentro del desarrollo del deporte como tal y la anticipación que permite prever lo 

que sucederá para así actuar antes de que se presente la situación y así resolverla de manera adecuada. 

El deportista es el responsable de cada situación de movimiento pudiendo hacer cambios en cada una 

de ellas, pero de ello dependerá que la respuesta sea efectiva; a manera de ejemplo un jugador de 

baloncesto dribla el balón y avanza pero a su paso debe enfrentar y superar a los oponentes que tratan de 

detenerlo. Por ello la velocidad de reacción y la velocidad de anticipación aquí juegan un papel fundamental 

frente al cumplimiento del objetivo, pues de la rápida reacción del jugador depende la efectividad de sus 

movimientos, (Jimenez, 2014). En cuanto a esa anticipación del jugador a lo que sucederá, los autores dicen 

que se puede ver desde dos aspectos, el perceptivo que es el seguimiento del objeto para llegar a hacer 

contacto con él y el de recepción del objeto en tiempo y espacio de manera anticipada 

 

F. Elementos clave para entrenar la velocidad en niños 

 

A partir de los estudios y revisiones respecto a la velocidad, se podría decir que es la edad infantil 

entre los ocho y los doce años la más propicia para entrenar algunos aspectos de la velocidad como la 

reacción, pero de igual o mayor importancia es el desarrollo y aprendizaje de la técnica específica que se 

relaciona con los movimientos veloces y que sin ella el desarrollo de la velocidad no podría ser óptima. De 

esta manera un entrenamiento de velocidad estaría ligado necesariamente al trabajo formativo de la 

coordinación general, la potencia y la fuerza, siendo estos elementos claves en desarrollo. Al respecto se 

debe recordar que el desarrollo de la velocidad está ligado en algunas de sus manifestaciones al desarrollo 

del sistema nervioso y por lo tanto es adecuado su entrenamiento en edades tempranas, básicamente antes 

de los doce años. También los investigadores aseguran que con el paso de la edad, la capacidad de dar 

respuesta de manera rápida a una situación decrece significativamente. Es preciso recordar que la velocidad 

presenta diferentes factores y al que se hace referencia de su entrenabilidad durante los ocho a los diez 

años es al de la velocidad de reacción, para el caso de la velocidad de carrera este entrenamiento se haría 
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más óptimo en la etapa en que el niño aumenta su fuerza y tamaño muscular es decir a partir de los catorce 

años. A continuación se presenta una tabla resumen de la relación fuerza y velocidad según la edad en los 

niños. 

 

Tabla 1 
Fuerza y velocidad en niños y adolescentes.  

Nota: Modificado de Del Rosso (2010). 

 

 

G. Elementos a tener en cuenta durante el Tapping Test 

 

Dado que como se ha visto en la revisión bibliográfica, los resultados del Tapping test oscilan entre los 

10’’ y los 30’’ es importante describir algunas diferencias del esfuerzo físico que teóricamente implica, en 

términos de velocidad cíclica, tiempos de menos de 15’’ frente a tiempos entre 16-30’’ 

 Cuando se habla de un ejercicio de velocidad de 16 a 30’’, el pico de potencia se obtiene en los primeros 

segundos de ejercicio y posteriormente hay una caída significativa y sucesiva alcanzado valores entre el 40-

60%  de la potencia que se manifestó al iniciar el ejercicio (Universidad de Castilla de La Mancha, 2000). 

Esto sugiere que durante el ejercicio hay una disminución muy importante de la fuerza desarrollada, 

fenómeno que explica la disminución en la velocidad y potencia durante el ejercicio de estas características, 

este fenómeno a su vez está sustentado en la correlación entre velocidad, fuerza y resistencia de la que se 

habló al inicio de este apartado. Hay que señalar que las observaciones de este fenómeno se han hecho en 

bicicletas ergométricas con personas adultas. 

EDAD FUERZA VELOCIDAD 

7 / 9 
Bajo nivel de testosterona, porcentaje muscular 

aproximado 23 %. Inicio de la entrenabilidad para la 
fuerza. 

Incremento de: velocidad de reacción, velocidad 
frecuencial, mínimas diferencias entre los sexos. 

9 / 10-12 

Bajo nivel de testosterona, porcentaje muscular: 
niñas 25 % 

Niños 28% 
Mayor fuerza explosiva principalmente en 

niños. 

Fase sensible para Velocidad de reacción 
Velocidad frecuencial Velocidad de movimiento 

A partir de 11/ 13 – 15 / 
17 

Creciente liberación de andrógenos y estrógenos 
(crecimiento muscular) Porcentaje muscular Niñas: 

~30% Niños: ~ 35% Crecimiento longitudinal 

Fuerza velocidad (con resistencias intermedias) y 
progresivo incremento de la resistencia Mejoría en 

la resistencia máxima de velocidad 

15 / 17 - 19 
Estabilización Pueden entrenarse todos los tipos de 

fuerza 
Velocidad de base Fuerza velocidad Resistencia a 

la máxima velocidad 
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Ahora bien, en ejercicios de menos de 15’’ se presenta una caída leve de la velocidad, está determinada 

por los sustratos energéticos que se utilizan durante el ejercicio (ATP que proporciona la energía durante 

los primeros 1-3’’, la CP que se utiliza especialmente durante los primeros 5‘’ y la glucolisis anaeróbica), la 

caída viene determinada por la pérdida de la capacidad (reserva) de CP y por la capacidad de producir 

determinados valores de fuerza en la unidad de tiempo, este fenómeno como lo menciona la Universidad de 

Castilla de La Mancha (2000), es común y determinante en la expresión de la velocidad en esfuerzos cíclicos 

en los que la prueba se prolonga de manera continua después de alcanzar el pico máximo de velocidad del 

sujeto. 

 

2.4. Capacidades Coordinativas 

 

Las capacidades coordinativas están determinadas por procesos de organización, control y regulación 

del movimiento. Estas capacidades son sumamente complejas e influyen en la calidad del acto motor. 

Así como las capacidades condicionales, suponen el aspecto cuantitativo, las capacidades 

coordinativas representan el aspecto cualitativo en el rendimiento de una determinada ejecución o 

comportamiento motor, obedeciendo más a procesos de percepción y ajuste del sistema nervioso que a las 

necesidades energéticas o condicionamientos estructurales del organismo.  

En términos generales, las capacidades coordinativas son consideradas como “pre-requisitos de 

rendimiento o de movimiento”, que capacitan al individuo para ejecutar determinadas acciones, sean 

deportivas, profesionales o de la vida cotidiana. Habilitan al niño/deportista a dominar en forma segura y 

económica, acciones motoras en situaciones previstas (estereotipadas) e imprevistas (adaptación). 
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Capacidades Coordinativas 

objetivos o alcances 

 Mejorar las capacidades de rendimiento físico 

 Desarrollar la expresión de  dominio gestual 

 Enriquecer el alfabeto  sensorial 

 Adquirir habilidades motoras 

 Aumentar la disponibilidad motriz 

 Mejorar los efectores de movimiento 

 Operacionalizar el proceso de aprendizaje motor 

 

Figura  7: Capacidades coordinativas, objetivos o alcance. 
Nota: Modificado de Rubén Pérez (2010). 

 

 

2.4.1. Componentes básicos de las capacidades coordinativas 

  

Meinel y Schnabel (1997), afirman que los componentes básicos de las capacidades coordinativas se 

pueden resumir en cuatro tipos de operaciones. 

 

 

Figura  8: Capacidades coordinativas: componentes básicos. 
Nota: Modificado Meinel y Schnabel (1997)  

 

OPERACIONES
SENSO-PERCEP

OPERACIONES 
MNEMICAS

OPERACIONES 
COGNITIVAS

OPERACIONES 
EFECTORAS

CAPACIDADES
COORDINATIVAS
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El análisis de los componentes básicos de las capacidades coordinativas, nos da la posibilidad de 

reconocer con mayor facilidad que tienen en común con las capacidades técnicas. Para realizar  cualquier 

movimiento es importante tener en cuenta la percepción del propio cuerpo, de los objetos y de las distintas 

situaciones, en este sentido las capacidades coordinativas deben entenderse como un conjunto de procesos 

y operaciones determinadas por la función que cada una desempeña, sirviendo de base para el proceso 

coordinativo. 

Entre estas funciones tenemos: los procesos de percepción, programación, anticipación, comparación 

de los parámetros ideales y los impulsos eferentes que operan en la práctica de los movimientos. Por tanto 

es importante conocer y comprender estos procesos y componentes sobre los cuales recaen las 

capacidades coordinativas, entre ellas tenemos: 

 

A. Operaciones senso-perceptivas 

 

La eficacia de este proceso está determinado por la capacidad de análisis del niño o estudiante, la forma 

de percibir y elaborar la información. 

 

B. Operaciones Mnemónicas 

 

Este componente se relaciona con las experiencias motrices previas y que están almacenadas en la 

memoria de las personas, es decir hace referencia a la anticipación y programación del movimiento.  

 

C. Operaciones Efectoras 

Hace referencia al trabajo realizado por las fibras nerviosas eferentes sobre los músculos que 

intervienen en la ejecución, permitiendo llevar acabo la realización del movimiento de una forma coordinada. 

 

D. Operaciones Cognitivas 

 

El estudiante tiene la oportunidad de conocer, analizar y comprender la tarea que va a realizar, planea 

y elige la respuesta a la actividad planteada. 
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2.4.2. Clasificación de las capacidades coordinativas 

 

En la teoría existen múltiples clasificaciones de dichas capacidades, según los autores que intervengan 

en su elaboración se diferencian: capacidades básicas o especiales, complejas o específicas de una 

disciplina deportiva, de mayor o menor orden, y observables o no observables, etc. 

No obstante, se cita la clasificación presentada por Zimmermann, citado por Meinel y Schnabel (1997), 

en su libro “teoría del movimiento”, tanto por su aceptación como por su reconocimiento. En esta 

clasificación, se habla de siete capacidades coordinativas (capacidad de diferenciación kinestésica, 

capacidad de reacción motora, capacidad de orientación, capacidad de equilibrio, capacidad de ritmo, 

capacidad de acoplamiento y capacidad de cambio. Agrupándolas en tres categorías funcionales 

consideradas capacidades generales: capacidad de aprendizaje motor, capacidad de control motor y la 

capacidad de adaptación motora. 

 

 

Figura  9: Capacidades Coordinativas según Meinel (1987). 
Nota: Modificado de Weineck (2005). 
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A. Capacidad de Diferenciación:  

 

Esta capacidad permite la realización de los movimientos en forma adecuada y correcta con un mínimo 

de esfuerzo, el participante tiene un buen dominio de movimiento capacitándolo para variar algunas etapas 

y hacer distinción entre ellas. La capacidad de diferenciación está relacionada con las capacidades de 

acoplamiento y de orientación, el cual condiciona la capacidad de equilibrio y ritmo. 

 

B. Capacidad de Acoplamiento: 

 

Se define como la capacidad que tiene un sujeto para coordinar los movimientos parciales del cuerpo 

entre sí, además permite combinar diferentes habilidades, ejemplo corre, saltar. Esta capacidad se relaciona 

directamente con las capacidades de orientación, de  ritmo y de diferenciación. 

 

C. Capacidad de Reacción: 

 

Hace referencia a la velocidad con que un  movimiento es detectado siendo desconocido, es decir  

habilidad de inducir y realizar con la mayor rapidez acciones motoras cortas donde lo que se busca es 

responder en el momento oportuno y con la velocidad necesaria de acuerdo a la tarea  propuesta o 

establecida. Está   ligada con la capacidad de cambio y  con la velocidad. 

 

D. Capacidad de Orientación : 

 

Permite establecer y variar la posición y los movimientos del cuerpo en un espacio determinado, como 

se aprecia en la ejecución de una gimnasta por ejemplo. También se afirma que es la capacidad para 

relacionarse de forma adecuada entre compañeros, adversarios y con el elemento central de juego o 

deporte. 

 

E. Capacidad de Cambio:  

 

Permite adecuar y transformar las tareas motoras debido a situaciones imprevistas e inesperadas, es 

decir se tiene la capacidad de cambiar el movimiento programado y seguir con otro esquema  de actividades 

motoras 
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F. Capacidad de Equil ibrio : 

 

Se afirma que es la capacidad de conservar o recobrar la estabilidad del cuerpo en una posición 

determinada  ya sea estática o en movimientos lentos, teniendo en cuenta que el centro de gravedad debe 

estar dentro de la base de sustentación 

 

G. Capacidad  de Ritmo: 

 

Es la capacidad de poderse adaptar a un ritmo establecido o imprevisto, siendo indispensable en el 

aprendizaje de movimientos deportivos y de trabajo táctico en las cuales se realizan variaciones de 

frecuencias de movimientos. 

 

2.5. Evaluación de la Condición Física en niños y adolescentes   

 

Como lo señala el Grupo sobre entrenamiento (2010), la función de la evaluación  (…) “consiste en la 

valoración del progreso del hecho educativo o del proceso de entrenamiento en relación a los objetivos 

educativos-deportivos que se persiguen”. En esa línea, la evaluación debe entenderse como un proceso que 

permite obtener, interpretar y organizar información facilitando la toma consiente de decisiones tanto del 

docente en el ámbito escolar como del entrenador en el ámbito deportivo con relación a los objetivos 

planteados por cada uno. Es preciso al respecto comprender que una cosa es medir y otra es evaluar; medir 

permite recoger información de forma objetiva y es considerado un fin en sí mismo, no obstante es un 

elemento clave del proceso evaluativo, por cuanto brinda información organizada, clara y concisa sobre 

cualquier hecho o comportamiento sobre el cual se quiera reflexionar. Evaluar por su parte es un concepto 

más grande que integra la medición en su proceso y que como se señaló anteriormente, permite optimizar 

la toma de decisiones. 
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Medir  Evaluar  

Expresión cuantitativa Término básicamente cualitativo  

Proceso descriptivo  Proceso de valoración  

Fin en sí mismo.  
Es un medio para un fin: mejorar el proceso 

educativo o de entrenamiento. 

Es restringido: se concreta en un rasgo 
definido y procura determinar el grado o 

cantidad en que es posible.  

Abarca un concepto más amplio: incluye 
todos los elementos del proceso educativo 

y/o del proceso de entrenamiento.  

Pretende ser objetivo e impersonal.  Es susceptible de subjetividad  

 

Figura  10: Diferenciación entre Medir y Evaluar. 
Nota: Modificado de Rubén Pérez (2010). 

 

2.5.1. Evaluación en el ámbito escolar 

 

Al hablar del ámbito escolar, específicamente de la clase de educación física, que es el escenario en el 

que nos interesa observar el papel de la evaluación, se puede apreciar como la evaluación desde sus 

objetivos debe permitir al docente: 

 

1. Conocer el rendimiento de los estudiantes. 

2. Diagnosticar: Determinar el nivel de una situación o de un estudiante en relación a ciertos 

parámetros. Este diagnóstico debe girar en torno a tres modalidades: 

 Diagnostico genérico: Que busca determinar el nivel de aptitud física y motriz de los 

estudiantes, recogiendo información de forma individual. Esta información debe estar 

referida a: Características somáticas, condición física, Habilidad motriz, Motivación e 

interés. 

 Diagnostico específico: Relacionado con los contenidos que se van a desarrollar a lo 

largo del año escolar. 

 Diagnóstico de puntos débiles. 
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3. Valorar la eficacia del sistema de enseñanza: Determinando las fortalezas y debilidades de las 

herramientas didácticas y contenidos utilizados durante el proceso de enseñanza aprendizaje.  

4. Pronosticar las posibilidades del estudiante: para orientarlo con respecto a la práctica o 

prácticas deportivas más idóneas con relación a sus condiciones físicas y sus preferencias e 

intereses.  

5. Motivar e incentivar al estudiante: Informándole sobre sus logros, éxitos o fallos dentro de su 

proceso.  

6. Agrupar o clasificar: Facilitando los procesos de aprendizaje dentro de un mismo grupo, 

distribuyendo a los estudiantes de acuerdo, por ejemplo, a sus fortalezas y capacidades.   

7. Obtener datos para investigación. 

 

Cuando se habla de evaluar al estudiante en sus procesos formativos dentro de la escuela, (en la clase 

de educación física), como nos lo propone el Grupo sobre entrenamiento (2010) se puede hacer  referencia 

a recaudar información relativa a su área cognoscitiva, a su área afectivo-social y a su área motriz. 
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Figura  11: Elementos a evaluar en el ámbito escolar. 
Nota: Construcción propia.  

 

 En lo referente al área motriz (el área en la que nos interesa profundizar), se resaltan tres elementos 

fundamentales a evaluar, esto teniendo en cuenta la propuesta de la Universidad de Labal Québec citado 

por Grupo sobre Entrenamiento (2010):  

  

1. Las estructuras: Referente a la constitución morfológica (Antropometría) 

2. Capacidades Motoras: Estas entendidas desde la perspectiva de las capacidades Motoras 

conceptualizadas en el apartados de Capacidades Motoras. 

3. Constitución neuro-motriz: Habilidades motoras.     

 

Partiendo de esta estructura que es propuesta por el grupo Sobre entrenamiento (2010), con referencia 

a la evaluación en educación física hay que añadir un elemento fundamental relacionado con el tipo o modo 

de evaluación que se utiliza. El grupo sobre entrenamiento diferencia al respecto dos tipos o modos de 

evaluación:  
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2.5.2. Prueba o test 

 

Un test es una herramienta que se utiliza para obtener información acerca de los individuos u objetos, 

es una situación experimental estandarizada. Los test deportivos son pruebas a través de las cuales se 

puede determinar cuantitativamente el grado de eficacia física y de habilidad de un deportista. 

 

En el ámbito de la educación física y deportiva los “tests” sirven esencialmente para: 

 

 Predecir el comportamiento de un individuo. 

 Verificar la evolución de ese comportamiento. 

 Comparar individuos entre sí. 

 Constituyen una fuente de motivación para el estudiante o deportista, ya que pueden medir y apreciar 

en forma concreta el progreso de su condición física, con el objetivo de señalarse nuevas y periódicas 

metas. 

 Les permiten tomar verdadera conciencia de sus puntos débiles y fuertes, y con la ayuda de su 

entrenador o preparador físico, plantear actividad es para mejorar los débiles, y al mismo tiempo no 

descuidar los puntos fuertes ya desarrollados. 

 Tienen la posibilidad de contrastar sus cualidades físicas con las de otros deportistas de la misma 

edad y fisonomía. 

 Generan la conciencia, en los estudiantes y deportistas, de preocuparse por los resultados de su 

entrenamiento. 

 

A los entrenadores, docentes, preparadores físicos o guías: 

 

 Les sirves para descubrir talentos deportivos. 

 Les son útiles para seleccionar, junto a otros criterios, los jugadores más adecuados para cada 

posición, y la prueba o deporte que más se adapte a las características del evaluado. 

 Permiten juzgar mejor la evolución de sus entrenados. 

 Permiten orientar con mayor precisión la preparación físico-técnica de sus deportistas. 

 Ayudan a evaluar sus planificaciones; los aciertos y fallas, con el objetivo de realizar las 

modificaciones necesarias para mejorarlas. 
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Finalmente podemos decir que los test son métodos de investigación y control, fundamentados teórica 

y científicamente, los cuales miden parámetros característicos que sirven como indicadores de las 

capacidades y destrezas motoras deportivas, a través de la realización de pruebas bajo condiciones 

estandarizadas. 

 

A. Condiciones de los test para que sean efectivos 

 

 Los test deben realizarse en el marco de un programa de entrenamiento en el que se hayan definido 

con precisión los objetivos a largo plazo, los objetivos específicos del año y los objetivos que se quieren 

conseguir con los tests. 

 Las variables medidas en los tests tienen que ser relevantes para el deporte practicado (Mac Dougall, 

1995). Es decir, que las cualidades físicas evaluadas tienen que tener una relación lo más directa posible 

con la marca deportiva. Por ejemplo, no tiene sentido determinar el consumo máximo de oxígeno a un 

lanzador de jabalina. 

 Los tests deben ser lo más específicos posible (Mac Dougall, 1995). Un test es específico cuando la 

actividad física realizada durante el test es lo más semejante posible a la realizada durante la 

competición. 

 Los tests tienen que tener un protocolo rígido y controlado por un personal entrenado (Mac Dougall, 

1995). Por rigidez se entiende que las instrucciones que se les den a los deportistas, el calentamiento 

previo, el orden de realización de los diferentes tests, el tiempo de recuperación entre ellos, la 

temperatura ambiente, la humedad relativa, el material utilizado y los procedimientos de calibración de 

dicho material, tienen que ser siempre los mismos. Las instrucciones que se le dan al deportista, se 

refieren tanto a las que tiene que cumplir en las horas previas a la realización de los tests (dejar uno o 

dos días de descanso, hacer el test en el mismo momento del micro-ciclo o del meso-ciclo y a la misma 

hora del día, mantener la misma dieta, no alterar las horas de sueño, ni tomar medicamentos ni bebidas 

excitantes en las horas previas al test), como a las instrucciones que se le dan durante la realización del 

test. Por último, conviene asegurarse que el personal que realiza el test tiene la suficiente cualificación. 

 Los tests tienen que ser repetidos a intervalos regulares (Mac Dougall, 1995) Uno de los objetivos de 

los tests es comprobar si un entrenamiento determinado ha sido o no ha sido efectivo. Para ello se 

necesitan repetir los tests de manera periódica. No tiene sentido realizar un único test cada año. En 

función del nivel de seguimiento realizado lo normal es realizar entre 3y 10 sesiones de tests por año. 
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 Los resultados de los tests tienen que entregarse rápidamente al entrenador y al deportista, y tienen que 

ser entendidos por ambos (Mac Dougall, 1995). Esta característica es crucial, y sin embargo suele ser 

la que menos se respeta. Entregar rápidamente los resultados, y explicarlos de modo inteligible para el 

entrenador y el deportista permite que dichos resultados puedan ser aplicados inmediatamente al 

programa de entrenamiento, que los tests sirvan para algo, y que los deportistas estén motivados para 

hacerlos. (Mac Dougall, 1995), señala que es muy importante que se explique al deportista qué es un 

buen resultado en un test, cómo se ha modificado con respecto al último test realizado, cómo está con 

respecto al resto del grupo de deportistas, y qué consecuencias tienen los resultados en la prescripción 

del entrenamiento a realizar. Por último, señala que conviene explicarle al deportista cuándo realizará 

el próximo test, y qué valores se esperan obtener endicho test teniendo en cuenta el entrenamiento que 

se va a llevar a cabo. 

 Los derechos humanos del deportista tienen que ser respetados (Mac Dougall, 1995). Para ello, es 

importante explicar al deportista los objetivos del test, los riesgos físicos y psíquicos que conlleva, y la 

confidencialidad de los resultados. 

 

B. Criterios para la construcción y selección de tests. 

 

Validez 

 

Una prueba es válida cuando se mide lo que se pretende medir, discerniendo con un pequeño margen 

de error quien es aprobado o no.   

Por ende  si se va a utilizar un instrumento de medida es válido cuando está demostrado que mide 

aquello que se presuponía o se pretendía que midiese. La validez de un instrumento no está en función del 

mismo, sino del uso al que va a destinarse.  

 

Confiabil idad 

 

Se refiere al grado de exactitud con el que examina una determinada capacidad motora deportiva, o la 

estabilidad y rentabilidad de una destreza técnica deportiva, sea este examen intencional o no. El resultado 

es el más cercano al valor real. 

La confiabilidad se expresa a través de la medida en que se pueden reproducir los resultados de un 

test, realizado con una misma persona y bajo las mismas condiciones de ejecución.  
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Objetividad 

 

La objetividad expresa el grado de independencia del rendimiento probado de la persona, del evaluador 

y calificador. Se distingue correspondientemente en: objetividad de realización, de interpretación y de 

evaluación.  

Cabe resaltar que la magnitud de los coeficientes de correlación para los criterios de calidad de pruebas 

de condición, sirven como guía para el entrenador y deportista cuando se aplican pruebas de condición en 

el proceso de entrenamiento deportivo.   

 

C. Criterios de calidad secundarios. 

 

Los criterios cualitativos secundarios son la estandarización, la comparabilidad y la economía. 

 

Normalización 

 

Consiste en la transformación inteligible de los resultados obtenidos. 

Se consideran normalizados aquellos test que permiten clasificar los resultados individuales como 

magnitudes de referencia. Los valores normalizados establecidos de modo exacto y específicos de la edad, 

del sexo, del nivel de rendimiento, del grupo de entrenamiento, etc., racionalizan el trabajo inmediato de 

evolución. 

 

Estandarización 

 

Es la aplicación de la pruebas a un grupo de sujetos en igualdad de condiciones. Para que sea válida 

la comparación de los resultados recogidos sobre diferentes grupos, o incluso para que se puedan obtener 

en un mismo grupo, resultados comparables, es absolutamente necesario uniformar las técnicas de 

administración de los instrumentos de medida.  

 

Economía 

 

Hace referencia a que los costes temporales y materiales sean asumibles. Para Grosser y Starischka 

(1988), se consideran económicos los procedimientos de evaluación del rendimiento que: 

 Se pueden realizan en un tiempo breve, 
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 no exigen mucho material, ni aparatos complejos para su instrumentación, 

 su descripción y demostración es fácilmente realizable, 

 son aplicables a grupos de sujetos, 

 es fácilmente analizable y evaluable sin muchos cálculos. 

 

Comparabil idad 

 

Existe posibilidad de comparar cuando disponemos de uno (o varios) test (s) paralelo (s) de un valor 

informativo similar con lo (s) cual (es) podemos relacionar el test elegido. Permite relacionar los datos de 

varios sujetos, relacionar los valores resultantes de un determinado test con otras soluciones obtenidas de 

pruebas análogas y validez semejante. 

 

Util idad 

 

Representa el principal móvil detonante para su elección, ya que su resultado debe aportar información 

relevante de su análisis, y su evaluación permitirá tomar decisiones o establecer medidas correctoras, de 

aliciente o motivación. 

 

 Pertinencia 

 

Mac Dougall (1995), añade un componente más a la hora de realizar la selección de los tests; este 

elemento es la pertinencia, afirmando que los parámetros evaluados con los tests deben ser apropiados a 

la especialidad deportiva de un sujeto. Fundamenta su afirmación en que es necesario medir las variables 

de fuerza potencia, máximo consumo de oxígeno, flexibilidad, masa muscular, etc., así como su efecto sobre 

el rendimiento. Por ejemplo, la evaluación de la capacidad aeróbica de un sujeto es pertinente sólo en 

aquellos deportes en los que el rendimiento depende del proceso aeróbico. 

 

D. Test de laboratorio y de campo. 

 

Los test se clasifican en dos grandes grupos, atendiendo a la forma y las condiciones como son 

aplicados. Encontramos entonces los test de Laboratorio y los test de campo. 
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Test de laboratorio  

 

Es una prueba que se lleva a cabo en un lugar especial (laboratorio) en condiciones controladas, usando 

protocolos previamente determinados y equipos específicos para similar un deporte o actividad, de manera 

de realizar mediciones de diversas variables funcionales o estructurales del sujeto de tal forma de obtener 

registros de alto grado de precisión. 

La importancia de las evaluaciones de laboratorio radica en la precisión de sus resultados, pues el 

margen de error es cercano a cero (+/- 0.01%). La utilización de esta metodología ha permitido a varios 

investigadores desarrollar modelos matemáticos que a través de sencillos tests de campo estandarizados, 

reproducen las mediciones del laboratorio. 

 

Test de campo 

 

Es una prueba que se realiza en condiciones ambientales similares a las que el sujeto, el estudiante 

para nuestro caso, lleva a cabo su práctica física o deportiva, tratando de realizar una situación de 

entrenamiento o competición simulada. 

La diferencia radical entre los dos tipos de prueba estaría dada sustancialmente por la mínima 

probabilidad de error, gracias a sus equipamientos, e influencia de variables ambientales que tienen los test 

de laboratorio con respecto a los test de campo; así mismo los test de campo cuentan con la importancia de 

las condiciones de similitud a la prueba en todas sus formas y condiciones. 

Por otro lado, el costo de la realización de un test de campo es ínfimo mientras que el costo de un test 

de laboratorio puede ser tan alto que un estudiante o deportista sin recursos no lo podría realizar.  

 

Test de Laboratorio Test de Campo 

Motivación 
Dificultad de transporte de 

material 

Mayor dificultad de 

reproducción de los gestos 

deportivos 

Inestabilidad ambiental 

Dificultad de adaptación de 

los ergómetros 

Mejor control de los 

protocolos 

 

Figura  12: Inconvenientes de los test de laboratorio frente a los test de campo. 
Nota: Modificado de   
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Por regla general, los resultados obtenidos en pruebas de campo no son tan fiables como los obtenidos 

en pruebas de laboratorio, pero suelen tener mayor validez debido a que son mucho más específicos. 

 

Test de Laboratorio Test de Campo 

Disponibilidad de material Más baratos 

Accesibilidad requieren poco equipamiento 

Control de materiales especificidad 

Medio estable Mayor motivación 

Asepsia Uso de ergómetros específicos 

Reproductividad de los 

resultados 

Facilidad de aplicación al 

entrenamiento 

 
Figura  13: Ventajas de los test de Laboratorio frente a los test de Campo. 
Nota: Modificado de  

 
 

E. Baterías de tests. 

 

La batería designa un conjunto de tests o pruebas complementarias utilizadas con vistas a evaluar 

varios aspectos o la totalidad de la personalidad de un sujeto. 

Las baterías de test suelen incluir mediciones antropométricas y funcionales y Permiten determinar la 

eficiencia de un sujeto en una o varias tareas o pruebas. 

Esta sumatoria de pruebas me permitirá estimar las aptitudes, capacidades y rendimientos de aquellas 

personas que se someten a la práctica de ejercicios físicos, bien con el fin de incidir sobre aspectos 

relacionados con su salud, o con la intención de alcanzar los máximos rendimientos deportivos. Es decir que 

esto no es sólo un método aplicado para deportistas de elite, sino que también sirve para diagnosticar por 

ejemplo el estado de salud y condiciones de una determinada población. 

Además, a partir de la información obtenida de las medicines, los profesionales pueden detectar 

posibles alteraciones en la evolución del deportista, y así poner en marcha aquellos mecanismos correctores 

que permitan reconducir el proceso de entrenamiento. 

En el ámbito escolar algunas de las ventajas o virtudes que brinda la instrumentación de baterías de 

condición física son: 
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a. Posibilidades de comprar los resultados en cursos sucesivos. 

b. Analizar la eficacia de los programas de condición física. 

c. Valorar el progreso del estudiante. 

d. Enfocar hacia las posibles opciones deportivas. 

e. Como factor motivante para el estudiante. 

 

Algunas de las baterías más conocidas son: 

 

Batería de la AAHPER 

  
La Asociación Americana para la Salud, la Educación y la Recreación realizó en 1958 un intento por 

unificar criterios en la evaluación y posterior comparación de sujetos y grupos, elaborando con este fin unos 

baremos que recogían los percentiles adecuados a distintas pruebas en función de la edad. Las pruebas 

que la componían eran las siguientes: 

 
a. Flexión de brazos. 

b. Abdominales. 

c. Agilidad (carrera de ida y vuelta sobre 10 yardas). 

d. Potencia de piernas (Salto a pies juntos). 

e. Velocidad de desplazamiento (50 yardas). 

f. Resistencia cardiovascular (600 yardas). 

 
Batería de la CAHPER 

 
La Asociación Canadiense para la Salud, la educación física y la Recreación elaboró en 1969 una 

batería similar a la propuesta por AAHPER, compuesta por las siguientes pruebas: 

 
a. Flexión Mantenida de brazos. 

b. Carrera de agilidad. 

c. Flexión de tronco durante 1 minuto (abdominales). 

d. Salto horizontal a pies juntos. 

e. Velocidad sobre 50 metros. 

f. Resistencia sobre 800, 1600 y 2400 metros (6-9 años, 10-12 años y 12-17 años). 
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Batería T.I.A.F de Estados Unidos  

 
Para estudiar la continua declinación en la aptitud física entre los jóvenes de Norte América, la Academia 

de Deportes de los Estados Unidos, junto con el Weider Nutrition Group, desarrollaron en 1976 un nuevo 

Test Internacional de Aptitud Física para jóvenes junior y senior de los colegios secundarios de los Estados 

Unidos y Canadá. 

 
a. 50 metros planos (velocidad/potencia relativa). 

b. colgar con brazos flexionados (fuerza/fuerza relativa). 

c. 10 metros ida y vuelta (agilidad/potencia relativa). 

d. lanzamiento hacia atrás (fuerza/potencia absoluta). 

e. carrera de distancia (resistencia/ capacidad aeróbica). 

 
Batería FITNESSGRAM 

 
El Instituto Cooper for Aerobics Research, esponsorizado por la Compañía Americana de Seguros “The 

Prudential”, desarrolló en 1987 una batería de test de condición física para niños y jóvenes llamada 

Fitnessgram, la cual evalúa los componentes de la condición física relacionados con la salud (Plowman et 

al., 2006). Se trata de una batería de test, desarrollada en soporte informático, para la valoración de la 

condición física en niños y niñas de cinco a diecisiete años. Consta de 13 ítems que contribuyen a la medición 

de los tres componentes de la condición física que han sido identificados como importantes por su relación 

con la salud y con un funcionamiento óptimo del organismo. Los tres componentes de la condición física 

propuestos por la Fitnessgram son la capacidad aeróbica, la composición corporal y la fuerza, resistencia y 

flexibilidad muscular (Plowman et al., 2006). La batería Fitnessgram ha sido recientemente actualizada, es 

utilizada por millones de chicos y chicas en EEUU y fue la primera batería de test de condición física, 

reconocida nacionalmente, en utilizar estándares referidos a un criterio relacionado con la salud. 

Desde el año 2001, el Estado de Los Ángeles ha hecho obligatoria la prueba de salud “Fitnessgram” en 

las escuelas, a fin de averiguar en qué forma física están sus estudiantes (California Department of 

Education, 2015). En la actualidad está siendo utilizada en Portugal en el ámbito educativo existiendo una 

edición del manual y del software traducido al portugués. Los diferentes test que se incluyen en la batería 

se presentan a continuación: 

 
a. Course Navette – Test alternativos: 1 milla corriendo, 1 milla caminando. 

b. Planchas, fondos de brazos o empujes de miembros superiores. 
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c. Tracciones en barra de miembros superiores (dominada toma palmar). 

d. Abdominales (curl up). 

e. Extensión de tronco (trunk lift). 

f. Alcanzar la mano por detrás (flexibilidad). 

g. Alcanzar el pie (Back Saber Sit and Reach) 

 
Batería EUROFIT 

 
EUROFIT es la Batería de pruebas propuesta por el consejo de Europa que pretende establecer un 

instrumento y unas normas comunes para la medición de la condición física escolar Europea (González & 

Vargas, 2013). Esta batería, que trata de cubrir un amplio espectro de variables, está compuesta por las 

siguientes pruebas: 

Nota: se relaciona aquí sólo aquellas realizables sin material de laboratorio. 

 
a. Equilibrio flamenco (sobre una pierna) 

b. Tapping Test - Golpes de placas (25 veces en el menor tiempo) 

c. Seat and Reach - Flexión de tronco en posición sentado. 

d. Salto en longitud a pies juntos. 

e. Tracción en dinamómetro – Fuerza estática. 

f. Abdominales en 30 segundos. 

g. Flexión mantenida en suspensión. 

h. Velocidad de desplazamiento - 10 x 5 metros. 

i. Course Navatte. 

 

Como se evidenció en el apartado de Antecedentes, existe en la actualidad un número significativo de 

estudios que respaldan la aplicación de la batería EUROFIT como instrumento para medir las capacidades 

físicas condicionales en niños y jóvenes, (Artero et al., 2011),  tanto así que muchas de sus pruebas han 

sido utilizadas en estudios del impacto del estudio FUPRECOL (Ramírez-Vélez et al., 2015), a nivel nacional. 

Esto debido en gran medida a que su intencionalidad es precisamente ayudar a la valoración de la condición 

física en pro de relacionarla con la salud de población escolar. Sus pruebas son de fácil aplicación, de bajo 

costo y dentro de sus pruebas algunas están avaladas por la comunidad científica como pruebas con un alto 

grado de fiabilidad, (Artero et al., 2011). 
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 Capítulo 3: Metodología 

 

Este capítulo rinde cuenta del proceso de investigación utilizado para alcanzar los objetivos trazados, 

dentro del marco del problema planteado, determinando componentes fundamentales como el tipo de 

investigación, el enfoque, el método, la población con la cual se desarrolló el estudio, y el cómo se 

recolectaron los datos. 

 

1. Caracterización del Estudio: 

 

1.1. Tipo de estudio  

 

Este proyecto se cataloga como un estudio de tipo cuantitativo por cuanto se usó la recolección de datos 

para emitir las consideraciones contenidas en el apartado de Conclusiones, con base en la medición 

numérica y el análisis estadístico que se obtuvo al aplicar el Tapping test en la población que se describirá 

más adelante. 

 

1.2. Diseño  

 

El diseño de la investigación es de carácter descriptivo, dado que es un método que implica el observar 

y describir el comportamiento de un sujeto o población sin influir sobre él de ninguna manera. Para un estudio 

con este enfoque, el objetivo reside en llegar a conocer las situaciones, costumbres y actitudes 

predominantes a través de la descripción exacta de las actividades, objetos, procesos y personas. Los 

estudios descriptivos miden de manera más bien independiente los conceptos o variables a los que se 

refieren y se centran en medir con la mayor precisión posible, las características de un conjunto de 

observaciones (Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2010). 

 Dentro del diseño del estudio descriptivo se especifica el carácter no experimental, ya que se realiza 

sin manipular deliberadamente variables, lo que se hace en este tipo de estudio es observar fenómenos tal 

y como se dan en su contexto natural, para después analizarlos. En un estudio no experimental no se 

construye ninguna situación sino que se observan situaciones ya existentes, no provocadas 

intencionalmente (Hernandez Sampieri et al., 2010). La última característica del diseño del estudio es que 

corresponde a un diseño transeccional, dado que se va a estudiar el comportamiento de la velocidad cíclica, 
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de los niños y jóvenes durante la ejecución del Tapping Test en un momento histórico determinado, sin hacer 

ningún tipo de seguimiento a ese comportamiento de forma longitudinal.   
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2. Sujetos 

 

El Tapping Test fue aplicado a niños, jóvenes y adolescentes en edad escolar de IED de la ciudad de 

Bogotá. La muestra fue tomada de cuatro IED en diferentes localidades del sur de Bogotá: Atavanza de la 

Localidad de Usme, porvenir de la localidad de Bosa, Marruecos y Molinos de la localidad Rafael Uribe Uribe 

e Ismael Perdomo de la localidad de ciudad Bolívar. Los sujetos que presentaron las pruebas fueron 1.182 

Hombres y 1.223 mujeres para un total de 2.405 estudiantes. En el Gráfico 4, podemos apreciar la 

distribución de los niños y las niñas según la edad y en la Tabla 2 la distribución de los sujetos según los 

IED. 

  

2.1. Criterios de inclusión 

 

Como primer criterio de inclusión se tuvo en cuenta la edad, se trabajó con niños, adolescentes y 

jóvenes entre los 7 y los 18 años de edad de ambos sexos.  Se determinó además que estos sujetos debían 

encontrarse en el rango de cursos de 2º de primaria a 11º de bachillerato.  

 

2.2. Criterios de exclusión:  

 

Dentro de los criterios de exclusión se estipulo que los estudiantes no debían presentar ninguna 

condición de salud que pudiese generar alguna contraindicación a la práctica de actividad física. También 

se determinó, que las discapacidades tanto cognitivas como de tipo motor, así como el embarazo harían 

parte de los criterios de exclusión.  
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Gráfico 4: Relación de niños y niñas por edad.  

 

Tabla 2 
Relación de estudiantes por IED 

 

IED Niños Niñas Total 

Atavanhza 283 228 511 

Porvenir de Bosa 179 185 364 

Marruecos y Molinos 514 594 1108 

Ismael Perdomo 206 216 422 

 1182 1223 2405 

  

  

7 años 8 años 9 años 10 años 11 años 12 años 13 años 14 años 15 años 16 años 17 años 18 años

Niñas 61 73 51 51 165 178 148 130 98 131 109 28

Niños 52 68 59 60 146 147 133 167 116 130 77 27
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3. Programa o Evaluación (Procedimiento) 

 

3.1. Organización General 

 

Para la correcta aplicación de la batería EUROFIT, se realizó un proceso de tres etapas: sensibilización, 

organización interna y aplicación. 

Cada una de estas etapas pensadas en la estandarización y correcta aplicación de los test.   

 

3.1.1. Sensibilización: 

 
Se usó el protocolo original de cada una de las pruebas de la batería EUROFIT, cada una de las pruebas 

fue explicada a los estudiantes de manera previa como método de sensibilización, para el caso particular de 

este estudio, se explicó el protocolo (descrito más adelante) del tapping test, despejando dudas acerca de 

su finalidad. Cada estudiante tuvo la oportunidad de explorar el test y hacer ensayos previos a la etapa de 

aplicación. Se dieron recomendaciones generales a los estudiantes sobre los elementos a tener en cuenta 

para presentar cada una de las pruebas, haciendo énfasis en el uso de ropa y calzado adecuado, así como 

en evitar el uso de accesorios que pudiesen entorpecer el buen desarrollo de cada test (Celulares, cadenas, 

etc.). Este proceso de sensibilización dio al grupo de trabajo la oportunidad de probar las herramientas de 

evaluación y solventar las posibles falencias de aplicación en cada uno de los test. En esta etapa también 

se obtuvo el consentimiento informado tanto de padres como de estudiantes para la aplicación de los test. 

(Ver en anexo formato de consentimiento informado). 

 

3.1.2. Organización Interna: 

 

Se organizó un grupo de trabajo, compuesto por los 5 integrantes del micro proyecto el cual de manera 

conjunta reviso las condiciones físicas y humanas de cada IED en los que se fuera aplicar la batería para 

optimizar el tiempo y los recursos para la etapa de aplicación. En cada IED se organizó, así mismo, un 

pequeño grupo de apoyo conformado por 3 estudiantes de grado 11, quienes fueron capacitados por nuestro 

grupo para la recolección de los datos, la aplicación de los test seleccionados según el protocolo de cada 

uno de los test encontrado en (Catalunya) y el apoyo en algunas pruebas. Se escogieron aquellos 

estudiantes cuyo compromiso contribuyera a la aplicación y correcta recolección de datos.  
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3.1.3. Aplicación: 

 

Los test fueron aplicados en cada uno de los IED en una sola jornada. Los cuales fueron aplicados 

siguiendo el orden sugerido por el protocolo original.  Se inició por tomar la talla y el peso de cada estudiante 

(para obtener el IMC). Se prosiguió con la aplicación del tapping test, flexión tronco, velocidad 10x 5, salto 

horizontal, para finalizar con el test de fuerza abdominal.  

 

3.2. Protocolo Tapping test o golpeteo de placas. 

 

Según el protocolo original de esta prueba (referencia), para la aplicación de este test se necesita de 

una mesa que se pueda regular en cuanto a su altura. En la mesa como lo muestra la Figura  14¡Error! No 

se encuentra el origen de la referencia., se encuentran dos discos de goma de 20cm de diámetro fijados 

horizontalmente sobre la mesa. Los centros de los discos están separados a 60cm. Se coloca una placa 

rectangular (10x20cm) entre los dos discos, a la misma distancia de cada uno. 

 

 

Figura  14: Medidas de la mesa del Tapping Test.  

 

El sujeto que presenta la prueba debe ubicarse frente a la mesa, con los pies ligeramente separados. 

Coloca su mano menos diestra sobre la placa rectangular en el centro de la misma. Coloca su mano 

predilecta sobre el disco opuesto a esta, pasando por encima de la mano menos diestra. Con su mano 

predilecta efectúa un movimiento de ida y vuelta entre los discos tan rápido como le sea posible, teniendo 
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en cuenta que cada vez tiene que pasar por encima de la mano que tiene en el rectángulo. Es indispensable 

que toque el disco cada vez. El sujeto debe efectuar 25 ciclos de ida y vuelta o lo que es igual 50 toques. El 

evaluador contará los 25 ciclos, registrará el tiempo que tardo en completarlos y dará las indicaciones de 

inicio y finalización. 

El evaluador debe además regular la altura de la mesa para que esta quede ubicada al alto del ombligo 

del sujeto que presenta la prueba. El evaluador debe contar los toques que haga el sujeto sobre el disco 

escogido.    

El sujeto puede realizar dos intentos de los cuales se registrará el mejor de ambos. Para el estudio se 

registró el tiempo en segundos y sus décimas.  

 

 

Figura  15: Explicación gráfica del Tapping test.  
Fuente: arablogs.catedu.es/blog. 

 

 

        



Capítulo 3: Metodología 

72 | P á g i n a  
 

4.  Análisis Estadístico y Procesamiento de Datos 

 
La recolección de los datos se hizo con el apoyo del grupo de estudiantes de cada IED y bajo la 

supervisión constante del grupo de maestrantes. Estos datos fueron tabulados en EXCEL y organizados por 

pruebas para facilitar su tratamiento y análisis. Tanto el Gráfico 8 como el Gráfico 9 fueron generados en 

Excel. Los datos fueron analizados mediante el programa estadístico SPSS y los demás gráficos generados 

a partir del programa Prism.  
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 Capítulo 4: Resultados  

 

Los resultados del presente estudio están constituidos por las tablas y gráficos que se generaron a partir 

de la recolección de datos al aplicar el Tapping test y algunas otras pruebas de la batería EUROFIT, así 

como al medir y pesar a los estudiantes que hicieron parte de la muestra. La muestra estuvo constituida por 

2405 sujetos con edades entre 7 y 18 años, la edad media fue 12,76 (IC95% 12,65-12,87 años), el 50,9% 

de la población era femenina.  

Para este estudio se tuvieron en cuenta 2 variables en esta muestra: el tiempo en terminar el Test y el 

IMC. El índice de masa corporal (IMC) es una medida de asociación entre la masa y la talla de un individuo, 

ideada por el estadístico belga Adolphe Quetelet, por lo que también se conoce como índice de Quetelet: 

La fórmula para determinar este índice es: 

𝑃𝑒𝑠𝑜 (𝑘𝑔)

𝑇𝑎𝑙𝑙𝑎 (𝑚𝑡𝑠)2
 

En la Tabla 3, se encuentran los promedios generales tanto para hombres como mujeres de la Talla 

(mts), Peso (kg), IMC y Tiempo de duración del Tapping test con sus correspondientes desviaciones 

estándar.  

 

Tabla 3 
  Promedios de los datos recolectados en la población. 

 
Mujeres Hombres 

X DE X DE 

Peso (kg) 44,39 11,84 44,82 13,03 

Talla (mts) 1,48 0,12 1,51 0,15 

Índice de masa corporal (kg/mt^2) 19,84 3,45 19,32 3,30 

Placas 18,25 6,38 17,33 6,16 

Nota: X = Promedio de resultado. DE = Desviación Estándar. 

 

En la Tabla 4, se muestra la correlación de Pearson entre el IMC de la muestra y la variable de los 

resultados del Tapping Test en el mismo grupo. 

En la Tabla 5 se muestra la correlación de Pearson entre el desempeño en la prueba del Tapping Test 

y otras pruebas del EUROFIT aplicadas a la misma muestra.  
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La Tabla 6 presenta los promedios del tiempo en el cual fue terminado el Tapping Test tanto por hombres 

como por mujeres, teniendo como punto de comparación la edad y presentando las desviaciones estándares 

para cada una de las edades. En el Gráfico 8, se presentan, por medio de líneas el comportamiento de la 

velocidad cíclica, de acuerdo a los datos presentados en la Tabla 6. 

La Tabla 7, por su parte, presenta los promedios del tiempo de la prueba tanto para hombres como 

para mujeres teniendo como referente el curso al cual pertenecen los estudiantes, presentando la desviación 

estándar para cada uno de ellos. El Gráfico 9, muestra el comportamiento en líneas de la velocidad cíclica 

pero en relación con el curso.  

 

Tabla 4 
Correlación de Pearson entre el Tapping Test y el IMC. 

  Índice de masa corporal 

Tapping Test 

Correlación de Pearson -,051* 

Sig. (bilateral) ,012 

N 2405 

Nota: N = Tamaño de la muestra. Sig (bilateral) =  
*  La correlación es significante al nivel 0,05 (bilateral). 

 
 



Capítulo 4: Resultados 

75 | P á g i n a  
 

 

Gráfico 5: Desempeño de hombres y mujeres en la ejecución del Tapping test por IED. 
Nota: Generado a partir de los datos recolectados, con el programa Prism  
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Gráfico 6: Desempeño de hombres y mujeres en la ejecución del Tapping test por Grado Académico. 
Nota: Generado a partir de los datos recolectados, con el programa Prism  
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Gráfico 7: Desempeño de hombres y mujeres en la ejecución del Tapping test por Edad. 
Nota: Generado a partir de los datos recolectados, con el programa Prism  
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Tabla 5 
Correlaciones de Pearson entre pruebas de la batería Eurofit. 

 
IMC 

Salto 

Horizontal 
Equilibrio Abdom.  F. de Brazos Placas Flexibilidad Etapas Test (5X10) 

Índice de masa 

corporal (IMC) 

Correlación de Pearson 1 ,073** ,007 ,095** ,044* -,051* ,015 ,034 -,135** 

Sig. (bilateral) 
 

,000 ,725 ,000 ,030 ,012 ,450 ,091 ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Salto Horizontal (cm) 

Correlación de Pearson ,073** 1 -,172** ,296** ,240** -,146** -,015 ,419** -,158** 

Sig. (bilateral) ,000 
 

,000 ,000 ,000 ,000 ,471 ,000 ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Equilibrio (segundos) 

Correlación de Pearson ,007 -,172** 1 -,020 -,099** ,020 -,084** -,161** ,019 

Sig. (bilateral) ,725 ,000 
 

,333 ,000 ,330 ,000 ,000 ,342 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Abdominales () 

Correlación de Pearson ,095** ,296** -,020 1 ,237** ,023 ,136** ,173** -,168** 

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,333 
 

,000 ,258 ,000 ,000 ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Fuerza de Brazos 

Correlación de Pearson ,044* ,240** -,099** ,237** 1 -,048* ,094** ,202** -,139** 

Sig. (bilateral) ,030 ,000 ,000 ,000 
 

,019 ,000 ,000 ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Nota: * La correlación es significante al nivel 0,05. ** La correlación es significativa a nivel 0,01 (bilateral). N= Tamaño de la muestra. IMC= Índice de masa corporal. Abdom= 

Prueba de Fuerza abdominal. Placas= Test de Tapping Test. Etapas= Test de Luc Léger.  
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IMC 

Salto 

Horizontal 
Equilibrio Abdom.  F. de Brazos Placas Flexibilidad Etapas Test (5X10) 

Placas 

Correlación de Pearson -,051* -,146** ,020 ,023 -,048* 1 ,035 -,205** ,074** 

Sig. (bilateral) 
,012 

,000 ,330 ,258 ,019  ,083 ,000 ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Flexibilidad 

Correlación de Pearson ,015 -,015 -,084** ,136** ,094** ,035 1 -,058** -,017 

Sig. (bilateral) ,450 
,471 

,000 ,000 ,000 ,083  ,004 ,409 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

L. ETAPAS 

Correlación de Pearson ,034 ,419** -,161** ,173** ,202** -,205** -,058** 1 -,125** 

Sig. (bilateral) ,091 
,000 

,000 ,000 ,000 ,000 ,004  ,000 

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Test velocidad 

agilidad (5X10) 

Correlación de Pearson -,135** -,158** ,019 -,168** -,139** ,074** -,017 -,125** 1 

Sig. (bilateral) ,000 
,000 

,342 ,000 ,000 ,000 ,409 ,000  

N 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 2405 

Nota: * La correlación es significante al nivel 0,05. ** La correlación es significativa a nivel 0,01 (bilateral). N= Tamaño de la muestra. IMC= Índice de masa corporal. Abdom= 

Prueba de Fuerza abdominal. Placas= Test de Tapping Test. Etapas= Test de Luc Léger.  
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Tabla 6 
Promedios de resultados del Tapping Test por Edad. 

 7 años 8 años 9 años 10 años 11 años 12 años 13 años 14 años 15 años 16 años 17 años 18 años 

X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE 

Mujer 21.0 3.6 19.7 3.3 19.5 2.9 16.7 3.1 16.7 4.4 18.1 6.2 22.7 8.5 20.7 7.7 18.0 6.9 14.6 4.6 15.4 5.4 13.1 2.1 

Hombre 20.2 2.8 20.1 3.6 19.1 3.9 16.2 3.4 15.3 3.3 17.1 5.8 19.2 8.1 20.1 8.2 17.9 6.0 14.1 4.8 13.6 4.4 12.3 4.0 

Nota: X = Promedio de resultado. DE = Desviación Estándar. 

 

 

 

Gráfico 8: Comportamiento de la velocidad según la edad  
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Tabla 7 
Promedios de resultados del Tapping Test por Curso. 

 Segundo Tercero Cuanto Quinto Sexto Séptimo Octavo Noveno Décimo Once 

X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE X DE 

Mujer 20.2 3.5 20.0 3.1 19.8 3.0 17.2 3.3 16.7 4.6 20.1 8.4 23.3 7.5 17.8 5.2 15.1 3.7 14.1 4.5 

Hombre 20.2 3.2 19.6 3.7 19.4 4.0 15.5 3.0 15.3 3.8 20.3 9.0 21.0 6.1 17.4 5.8 14.4 5.0 12.8 3.8 

Nota: X = Promedio de resultado. DE = Desviación Estándar. 

 

 

 

Gráfico 9: Comportamiento de la velocidad según el curso. 
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1. Análisis de Resultados 

 

Al revisar los resultados se puede apreciar en términos generales que el promedio de peso y talla en 

hombres es mayor que el de las mujeres, teniendo en cuenta que el IMC promedio de los hombres es 

levemente menor, esto, como se explica en el apartado de Cambios en la Composición Corporal con el 

Crecimiento, se debe a las diferencias que hay en la distribución de la  MLG, del tejido musculo-esquelético, 

del agua y del tejido graso en ambos sexos. 

Los resultados dan evidencia general de un mejor desempeño de los hombres frente a las mujeres en 

el Tapping Test con un promedio de tiempo de ejecución menor: 17,33’’ frente a 18,25’’ de las mujeres  (ver 

Tabla 3).  

 

1.1. Correlación entre el Desempeño en la Prueba y el IMC 

 

Para establecer el grado de correlación que hubo entre estas dos variables a analizar: desempeño en 

el Tapping Test por un lado e IMC por el otro, se tuvo como referente el coeficiente de Pearson. Este es un 

indicador que establece de forma estadística el grado de correlación que pueden presentar dos variables. 

Este grado de correlación se expresa como un número comprendido entre -1 y 1. El coeficiente expresa una 

correlación inversa cuando los valores se acercan a -1, una relación directa cuando se acerca a 1 y una 

relación nula cuando se acercan a 0. (Hurtado & Domínguez Sánchez, 2009) 

Para interpretar este coeficiente de forma más clara, se recurre a la regla que encontramos en la ¡Error! 

No se encuentra el origen de la referencia., (Bravo et al., 1999): 

 

Tabla 8 
Regla para la interpretación del Coeficiente de Correlación de Pearson. 

Coeficiente de Correlación de 

Pearson 
Tipo de Correlación 

> 0,20 Nula 

Entre 0,40 y 0,60 Media 

Entre 0,60 y 0,90 Alta 

0,90 Muy levada 

Nota: Construido a partir del planteamiento de Bravo y Colaboradores (1999) 
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Como se aprecia en la Tabla 8, el coeficiente de correlación de Pearson -0,051, indica que existe una 

correlación nula entre el IMC y el desempeño en el Tapping Test. Dicho de otra forma, por lo menos de 

forma estadística y a partir de los datos recolectados en esta muestra, no se puede determinar que el IMC 

afecte de ninguna manera el desempeño en la prueba del Tapping test. 

 

1.2. Correlación entre el Desempeño en el Tapping Test y las otras pruebas del EUROFIT 

 

Como se aprecia en la Tabla 6, se realizó el cálculo del coeficiente de Pearson entre el desempeño de 

los estudiantes en la prueba del Tapping test y el desempeño de los estudiantes en las pruebas de Salto 

Horizontal, Test Flamenco (equilibrio), test de Fuerza Abdominal, Fuerza de brazos en suspensión, test de 

flexión de tronco (flexibilidad), Test Luc Léger (resistencia) y el test de velocidad 5x10. Todos test contenidos 

en la batería EUROFIT. Como se aprecia en la misma tabla y teniendo como referente para la interpretación 

del coeficiente de Pearson, las indicaciones de la Tabla 8, no se presenta una correlación lo suficientemente 

significativa entre el Tapping test y las demás pruebas, ya que encontramos todos los valores del coeficiente 

de Pearson por debajo de los 0,20, a excepción del cruce entre el Tapping test y la prueba de Luc Léger, 

que presenta un coeficiente 0,205 sin embrago sigue siendo una coeficiente muy bajo como para establecer 

algún tipo de correlación. 

 

1.3. Comportamiento de la velocidad según Sexo y Edad 

 

Los resultados dan evidencia de una tendencia general, tanto en hombres como en mujeres, a mejorar 

en la ejecución del Tapping Test conforme aumenta su edad hasta los 11 años (ver Gráfico 8). Después de 

esta edad se empiezan a evidenciar diferencias marcadas entre hombres y mujeres en los tiempos obtenidos 

según va aumentando la edad. Es importante resaltar que entre los 9 y los 11 años de edad, se revela un 

marcado pico de mejora, sobre todo en los hombres, que corresponde a la fase sensible para el desarrollo 

de la velocidad (ver Figura  4 y Gráfico 8). Después de este pico de mejora se aprecia un pico en el cual 

los tiempos de ejecución de la prueba aumentan para ambos casos, es decir hay una desmejora marcada, 

mucho más evidente en las mujeres; ambos picos se empiezan a manifestar en las edades en las que 

comienza el crecimiento puberal, como se aprecia en el Gráfico 2 y en el Gráfico 3.  
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Hacia los 13 años para las mujeres y los 14 para los hombres, cuando parece superada  la adolescencia 

y superadas las dificultades coordinativas que acarrea el rápido crecimiento en esta etapa, aparece un nuevo 

pico de mejora que para los hombres sigue hasta los 18 años,   

 

1.4. Comportamiento de la velocidad según el curso 

 

Hay que señalar que la velocidad manifiesta un comportamiento muy similar entre los dos criterios de 

análisis, (Edad y curso), por la estrecha relación que existe entre el curso y las edades que se encuentran 

en cada uno de ellos. Se evidencia una tendencia de mejora general con respecto a los tiempos obtenidos.  

Se puede apreciar el comportamiento tanto en hombres como mujeres de la velocidad, con respecto al 

curso, en la Gráfico 9, se manifiesta el pico de mejora en Grado Quinto y el pico de desmejora en el Grado 

Octavo. 
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 Capítulo 5: Conclusiones  

 

Después de haber analizado los datos que se recogieron para este segmento poblacional y 

posteriormente haberlos confrontado con el marco conceptual, se llegó a establecer las siguientes 

conclusiones.  

En primera instancia, se aprecia que en gran medida el comportamiento de la velocidad cíclica, para  

este segmento poblacional, en términos generales, responde a los planteamientos teóricos que se 

encuentran en el Apartado de La velocidad. Los resultados en las pruebas muestran una mejora 

considerable de los tiempos de ejecución entre las edades de los 9 a los 11 años de edad, lo cual responde 

a la fase sensible que la teoría ha establecido para el desarrollo y trabajo de la velocidad cíclica en este 

grupo etario, que en su mayoría cursan Quinto y Sexto.  

La etapa escolar comprendida entre Segundo grado de Primaria y Undécimo grado de Bachillerato 

manifiesta una tendencia generalizada a la mejora en el desempeño en la prueba del Tapping Test, es decir 

se evidencia en los resultados una mejora de la velocidad cíclica con forme aumenta la edad; a excepción 

del periodo que comprende el crecimiento puberal (entre los 11 y los 13 años de edad), periodo en el que el 

rápido crecimiento afecta la coordinación del estudiante y por ende el desempeño en la prueba.  

En lo que concierne a la velocidad cíclica, se concluye que para este segmento poblacional, los hombres 

manifiestan mayor velocidad cíclica que las mujeres, dado que ostentan mejores resultados en todas las 

edades, en lo que respecta a la ejecución del Tapping test. No obstante, aunque la velocidad de los hombres 

tiende a ser mejor en todas las edades, la diferencia entre los tiempos obtenidos por ambos sexos no es 

significativa hasta después de los 10 años de edad; a partir de los 11 años se encuentran diferencias 

marcadas, lo que puede estar relacionado con los cambios hormonales y los cambios en talla y peso propios 

de la pubertad. Estos cambios, al parecer afectan de manera más significativa a las mujeres por lo que el 

desempeño en promedio en la prueba está por debajo del desempeño del promedio de los hombres de la 

misma edad.     

Después de la experiencia al aplicar el Tapping Test en estos cuatro IED, después de haber analizado 

los resultados y haberlos confrontado con la teoría, se concluye que el Tapping Test, es un instrumento que 

por sus particularidades es idóneo para ser usado en IED de características similares, para la valoración de 

la velocidad cíclica de los estudiantes entre los 7 y los 18 años de edad. Esto en gran medida se debe a la 

facilidad de su aplicación, a lo económico que resulta para un IED aplicarlo a toda su población y a la 

fiabilidad que nos ofrecen los resultados en la valoración de la velocidad cíclica.  
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Cabe resaltar al respecto que como se amplía en el apartado de Valoración de la velocidad cíclica 

con el Tapping test, son muchos los estudios que lo han utilizado para medir este componente de la 

velocidad así como ha sido avalado su uso por algunos otros importantes estudios.  

Al revisar las tablas de correlación de Pearson, se determinó que no se encuentra evidencia estadística 

concluyente que corrobore la hipótesis de que para este grupo poblacional el IMC afecta de manera directa 

el desempeño del estudiante en la ejecución del Tapping test. La correlación de Pearson arrojó un coeficiente 

que está muy por debajo del que determina algún tipo de correlación, es decir que la correlación es nula.  

De igual forma los resultados tampoco indican algún tipo de correlación entre el desempeño en el 

Tapping test y el desempeño en otras pruebas físicas contenidas en la batería de pruebas EUROFIT y que 

fueron aplicadas a este grupo poblacional.   
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